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إن النظام الذي ند ع و إليه ني لهذا اللشاب, أذ بالاصع اسلوب الحياة 
سيسترعي عنم البعض ابتسامة بك دارتیاب. دفي ا حقيقة يصمب علينا أن 
الاستقراء السياسي دالافتصادي دالصرإع اليومي من أجل لقمة الميش. 

درغم ذلك علينا ألا نسيع لالا,صباط بر ضول عياتنا! فضبرتي دضبرات 
غيري جممتسبا کلسپا فی هذا اللتساب, دهي لا تتوقف أبرآعلى 
الشاكل الاتتصادية. 

أولل. لن شده الا اکل سرقتة كبا نأمل مبيمنا دثائيا. لن الأسلوب 
العيشي الذي نمرضه في هذا الكتاب يعنبنا بوائمية التبعية للأ موال الماسة 
ديملبنا كيف نمض بأئنسنا الرارد الطلربة. دثالثاً. منمنا عبليات الا دراك 
الذاتي دالتطريرالذاتي للصعة المتازة دالشموه بالرضى دالاكتفاء دالفقة 
بقوانا الزاتية, دهزا الشمو, لا يساذيه أي بشمور آضص 

دأو الالاعيظة بان لهذا النظام ما على الاستمسان السام دنه أن 
يطبق بي رول العادر كلها 

إن کاة المص رهي الكارثة البيئية الآتية, دالتي تغلب رأعراضما الیسوم 
على عالي ا حيوان دالنبات. اذالم ندل في مهابية معا دلی نتغلسب عليسها 
فإننا سنقضى على آننسنا. 

هل يمر نظامنا ددا عاماً افيا لكل الأمراض؟ رما لا. لكن الحقيقة أ 
بفضله ستستنون جرا مناعتگم. دستیمرن نشاطلم ا حيري دالمقلي. 

دلیساع کم الرب. 


الکسنرر ديريابين 


8 بي 
مؤسس العام 
تال خاپیینبنش كلاافدف 


هو عالم الكيمياء العظیم» هو المعلم 
الذي علمني ما لم يكن بامکاني معرفته لو 
عشت مائه عمر. 

كان دائماً یقول: يا ایها النساس, لا 
تسمحوا للد‌جالین بخداعکم» هولاء الذیسن 
یقدمون الرغوب على أنه الواقع الحقيقي: هم 
ليس بامکانهم شفاء أنفسهم لأنهم لا تکفیهم 
ارادتهم للتخلص من الوزن الزائد. وهسم 
یستخدمون ثقتكم لأهداف شخصية. واعلموا 
أن الطبیب الشافي هو من كان سلیماً بنضسه 
وقادراً على شفاء أمراض خطيرة عند الناس 
وليس علاج البثور فقط . 


امدخل 


إن طول العمز الإبداعي والوقاية من الأمراض المرتبطة به هو من أهم مشاكل 
عصرناء فكلما طالت فكرة الابداع النشيط لدى الانسان كلما استطاع أن يكسب علماً 
وخبرة أكبر, وعندها يستطيع أن یعمم العلوم التي جمعها على مستوى أعلى وأن 
يستخدمها بإبداع. والرابح من ذلك ليس الشخص ال معني وحده إنما المجتمع الذي 

فإذا آخذنا بعين الاعتبار أن العقل والروح السليمين في الجسم السليم» فإن 
الصحة وما يتبعها من طول العمر لها أهمية كبيرة بالنسبة للبشر. 

والإنسان السليم وحده بمقدوره أن يستخدم المخزون الطافي الهائل في جسمه 
بحجمه الكامل وأن يُظهر قدراته الإبداعية التي لا تتضب. وليس صدفة أن شعار 
سقراط الذي كتب على كرنيش معبد ديلفي هو: «آدرك نفسك وستدرك العالم كله». 
إن إدراك الإنسان لجسمه وقدراته الكامنة يمنحه الصحة الجسدية والنفسية ويبعث 
فيه الثقة بنفسه. 

ومن المعروف أن إنذار المرض أسهل من علاجه. ولذلك تستحوذ الوقاية على 
الدور الأهم للحفاظ على الصحة؛ وليس علاج المرض بحد ذاته. كما أن الوقاية تمد 
حياة الانسان وتظهر قدراته الإبداعية. 

لقد قادت الثورة العلمية والصناعية إلى التفكير المادي الذي يفير شروط بيئتنا 
تغييراً نحو الأسوأ في الفالب. وظهرت قطيعة واضحة بين التطور العلمي الصناعي 
وبين التفكير البيئي كنظام ينظر في العلافات المتبادلة بين الإنسان والبيئة المحيطة به. 

ولهذا السبب تحديداً يعد كتاب «حافظوا على شبابكم» لمؤلفه أ. م. ديريابين 
الذي يعتبر من أتباع نظام الوقاية من الأمراض ومراعاة الأصول الصحية للجسم وهذا 
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النظام الذي آنشاه الكيميائي البيولوجي ف. ف. کارافایف يعد کتاباً حيوياً جداً وله 
أهمية کبيرة في تعميم أسلوب الحياة السليمة عند الانسان ضمن الشروط الحياتية 
والظروف الحالية. ویتمیز هذا الکتاب عن الکثیر من الأبحاث العلمية ذات الوضوع 
الواحد والجموعات التي تبحث ماضلة دور تأثیرات منفصلة على صحة الانسان, فان 
مؤلفنا اختار الدخل الرکب. مبیناً بذلك أنه فقط باجتماع الموامل الأساسية التناسبة 
يمكننا تحقیق علاقات منسجمة بين الانسان والبيئة الحيطة به موکداً بذلك أن بيئة 
حياة الانسان يجب أن تکون سليمة أيضاء اي أن تتناسب مع التطلبات الجسدية 
والنفسية لدی الانسان. 


يبنى الحتوی الرئيسي للکتاب على ثلاث حقائق مرتبطة فيما بینها هي: التغذية 
السليمة والتتفس الصحیح, والحفاظ على التوازن النفسي. 

في فصل التفذية بقدم لنا المؤلف نصاثح طورّت على أساس العطیات العلمية 
في علم التفذية. وحاجات الانسان الغذائيةء ومحتوی العناصر الفذائية الضرورية 
(بروتینات, دهون, کریوهیدرات. فیتامینات, وعناصر دقيقة) في الواد الغذائية. 

يتألف جسم الانسان من ۱۰ " × 1 خلية تقریباً. وتتطلب لأجل نشاطها الحياتي 
الطبيمي عناصر معينة في علاقاتها النسبية الحددة, وهذا له قيمة في الحفاظ على 
التوازن الحمضي القلوي على المستوى الوظيفي, ولذلك يعطي المؤلف أهمية كبيرة 
للحفاظ غلى التوازن الحمضي القلوي: ومحتوى الكالسيوم والبوتاسيوم. 

في باب «بعض وصفات تصنيع وتحضير المواد الغذائية» عرضت الأساليب الأكثر 
عقلانية لتصنيع المنتجات النباتية (خضارء فواكه: حبوب) ومنتجات الحليب واللحوم والمخبوزات. 


ويمثل باب «تحضير الأطباق الفذائية بطريقة کارافاییف» أهمية عملية كبيرة. 
حيث جمعت فيه وصفات أطباق متنوعة من العجائن والسلطات والصلصات والأطباق 
الأولية والثانوية والثالثة والمشروبات النعشة. كما قدمت نصائح تنظيم الوجبات على 
مدى أسبوع. لكن الأهم في كل ذلك هو الإبداع الشخصي عند تحضير الأطباق وفق هذا 
النظام. يمكننا أن نأخذ الوصفات من أي كتاب للطبخ؛ ونستبدل المواد بمواد مفيدة. 


في فصل التنفس تعرض براهين وأوصاف لتمارين التتفس. وتبنى التمارين 
التنفسية التي يقدمها المؤلف على المعطيات (النیروفیزیولوجية) أي على معطيات قسم 
علم وظائف الأعضاء الدي يدرس وظائف الجهاز العصيي عند الإنسان والحیوان؛ 
والتي تتحدث عن عدم ترادف التتفس عبر النخر الایسر والنخر الأیمن. ویشار خلال 
ذلك إلى التأثیر السلبي على التنفس, وعبره على التمثيل الفذائي من قبل العوامل 
الضارة من البيئة المحيطة. 


و 


يبين الفصل الکرس لأسس العلاج النفسي أن صفاً من وسائط الجهاز العصبي 
تمتلك وظائف الوسائط العصبية ویالعکس. وعلی هذا الأساس يصرح بعض الباحثین 
عن ظهور علم جدید هو علم الناعة العصبي. 

ان جسم الانسان هو مصنع كيميائي معقد للعناصر الأحيائية الفعالة, وتؤدي الانحرافات 
البسيطة في هذا النظام من الناحية الكمية إلى اختلالات نوعية ومرضية خطيرة. 


وتحت تأثیر العواطف السلبية أو حالات الاجهاد وخاصة نحول الجسم من سوء 
التفذية تحدث تفیرات عصبية خلطية تحمل طبيعة متتابعة أي أنها ذات نزعة إلى 
الاستمرار بعد توقف الاجهاد. مودية بذلك إلى ظهور مضاعضات مرضية عديدة فضي 
الجسم. لذلك فالمؤلف محق تماماً في (عطائه أهمية كبيرة للتتظیم النفساني الذاتي 
وینصح بأسالیب التقویم النفسي والتسي تتمیز بالسهولة والیسر حيث يستطيع کل 
شخص راغب أن یستخدمها. 

یمکننا أن نشرح مفهوم «الصحة» بأنه الحالة الوظيفية للجسم. التي تؤمن 
استمرارية الحياة والقدرة على القیام بالنشاط العقلي والجسدي والحالة الشعورية 
الجيدة ووظيفة (عادة انتاج ذرية سليمة. إن موشرات الصحة الأساسية التي ذکرناها 
تتعلق بعوامل البيئة الحيطة وبالانسان نفسه. 


في الکتاب الذي يقدمه لنا أ. م. دیریابین تعرض نصائح حول الاستخدام 
المقلاني للموامل الفيدة, التي تسمح بتقلیل أو الفاء التأثیرات الضارة على الجسم أي 
الموامل التي ترفع من مقاومة الجسم. 

هذا الکتاب کتب بلفة جيدة لیکون مفهوماً لدی الجمهور. ولا شك أنه سیساهم 
في تكوين التمامل السلیم مع قواعد التفذية والتتفس, وكذلك تطوير الضبرات 
الصحية. ومن الضروري أن نشیر بشکل خاص, أن المؤلف عرض مسلکاً مركباً: يضم 
في نفسه أنظمة التغذية والتنفس والعلاج بالأعشاب الطبية وقواعد النوم والجهد 
الجسدي والتمارين المائية والتنظيم النفني. 


إن دقة وسهولة بلوغ هذه الأنظمة تسمح بعرض الكتاب على دائرة واسعة من 
القراء وأخصائيي الطب الوقائي من الأمراض. 
أ.م. بوتشكو 


عالم في الأبحاث العلمية 
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إن هذا الكتاب القدم للقرا؛ شر ليس تكراءاً للمقائق الأدلية ليس 
نصائع لا يسترتب عليراأية داجبات, إنما و نظام متقن لأملوب الحياة 
لسليمة, دادزي بمتوي في أساسه على أثكار دانظبة عالم الليبياء الأجيائية 
الشپیرف. ف. گارافایف. 

لق مصل هذا النظام على استمسان عام, درضل بنجاع إلى میا 
اللميرين من البشس دکتابنا لا يلشف الأسس النظرية فقسط, «امایقرم 
نصائع عبلية أيضا انه يعر ذلك الأماس الذي یصود بفضله الأسل دالشع 
بانکمال المسماني لن فقر آمله بمیا: سميدة كاملة. 


ہے ن. بو سلاريو ف 


سرشع في العلوم الأجيائيةء عاصل على 
لقب مجترع في الا اد السوفييتي. 
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مقدمة المؤلف 


العياة بلا أمراض 


«تتواجد القوى الطبيعية في داخلنا وهي الشافية 
الحقيقية لأمراضنا». 


هيبوقراط 


لكي يتضح أكثر ما يمثله نظام فيتالي فاسيليفيتش کارافایف وكيف استحوذ 
على اهتمامي سأبدأ الرواية من فترة بعيدة مضت. لم أكن أعير فيها صحتي الاهتمام 
الکابة. وكنت آزور الطبيب في جالة الضرورة القصوى فقط. وكنت أمارس الرياضة 
وأحب الحمامات الشمسية والجلوس في جمعة «جيدة» بين الأصدفاء. وأنا بالمناسبة 
محظوظ جدأ بكثرة أصدقائي. ثم بدأ كل شيء يخرج بسرعة عن طوره؛ وكانت 
التشخيصات الطبية مرعبة, فمنها مرض تفضرف عظام العمود الفقري, والقرحة 
المعدية, وعيب قلبي, والسل الرئوي وكثير من الأمراض الأخرى. وعرض الأطباء إجراء 
عملية لرئتي, علماً أنهم لم يضمنوا نجاح العملية. ولن تتصوروا کم كانت صدمتي كبيرة 
إذ آنني كنت طالباً في قسم الفناء في معهد غينسين؛ ومن المستحيل أن أكون مطرياً 
برئة واحدة. إنه كما لو أن راقصة باليه بساق واحدة. 

وكان علي أن أتخذ القرار. فأثناء إقامتي في المشفى؛ جلب لي الأصدقاء الكثير 
من الكتب الطبيةء وبدأت بدراسة أساليب مختلفة من الطب الشعبي, ومن ضمنها 
العلاج بالأعشاب الطبية. وبالتدريج اتخذت قراراً بالتراجع عن إجراء العملية. ومحاولة 
معالجة نفسي ذاتياً. وطبعاً كان ذلك مبالفة لدرجة ماء لکن لم يكن لدي شيء آخر 
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آخسره إذا جربت. فأخذت أطبق الأعشاب والرياضة التنفسية؛ لکنها كلها كانت 
محاولات سطحية. وفي النهاية وأخيراً وفقت حيث جمعني القدر بفيتالي فاسیلیفیتش 
کارافایف. وبدأت آدرس النظام الصحي الذي يقدمه ویعرضه بصورة شفوية. 

ما الذي جذبني إليه؟ الاهم كان في الاعتدال وغیاب الافراط. فلم تكن هناك 
ضرورة بالتمرض للبرد القارس أو السخونة الشديدة ولا للصیام ولا للقیام بأي إكراه 
للنفس. وکان ممكناً إجراء تمارین التتفس في أي ظرف. 

في البداية فشلت عدة مرات. وأخللت بالارشادات؛ لکن جسمي صار يعلمني 
بسرعة أن ذلك لیس من مصلحتي,حیث كان رأسي وكبدي يؤلماني عند تراجمي عن 
النظام وفي نهاية الأمر مللت من كوني عبداً لعدتي, وتغلبت لدي الرغبة بالحياة 
بلا أمراض. 


صار لي أعيش وفق هذا النظام سنوات طويلةء والفحص الذي أجري لي في 
العيادة الطبية للأمراض الباطنية رقم واحد في الممهد الطبي ضي موسکو السمی 
باسم ي. م. سيتشينيوف, أظهر أنني تخلصت من العيب القلبي ولم يبق أي أثر من 
مرض التفضرف العظمي والسل, أما الدوالي (توسع الأوردة) فبدأت تختفي في السنة 
الثالشة فقط وحالباً اختفت تقریباً . لذلك ترتبط فترة الشفاء بعوامل عديدة منها: 
مقاومة الجسم الذاتية, مستوی تعمق الرض, كيف وبماذا تعالجتم قبل تطبیقکم نظام 
کارافایف» وكذلك بیئتکم الحيطة والملاقات العائلية والانتاجية وأمور كثيرة آخری. 


إن هدفي الیوم هو الدعوة إلى ثقافة الأسلوب العيشي السلیم في الجتمع. وأنا 
متاکد تماماً بان کل إنسان بمقدوره أن يرفع ذاتياً مقاومة جسمه مسترشداً بنصائحنا. 

الکثیر من الناس بأعمار مختلفة يعيشون وفق هذا النظام مثل: البروفیسور ه. 
ف. بانتشینکو الحاصل على دكتوراة في العلوم الطبية. وکذلك ه. ي. فارابیوفا 
بروفيسورة وحاصلة على دکتوراة في العلوم الأحيائية؛ والبروفیسور ف. ۰ يفوروف 
الحاصل على درجة دکتوراة في العلوم الفيزيائية والریاضیات. والبروفیسور ي. ف. 
شیکین الحاصل على دكتوراة في العلوم الاقتصادية, والرشحة في العلوم التربوية 
والبطلة الرياضية ي. م. بوغدانوفاء والرشح في العلوم الفيزيائية والرياضية 
والبروفيسور سس دزارسوف الحاصل على دكتوراة في العلوم الاقتصادية, والمرشحة 
في العلوم التريوية والبطلة الرياضية ي.م. بوغدانوفاء والمرشح في العلوم الفيزيائية 
والرياضية ي. ك. نوفیکوف, والطبيبة ي. م. ليخوفتسيفا. وهكذا ترون أنه يتواجد 
بيننا نحن أتباع كارافايف ممثلون من كل المهن والاختصاصات: بين مهندسين ورسامين 
وأطباء وفلاسفة وطلاب وممثلين...الخ. 
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يرى البمض صعوبة العيش وفق هذا النظام: وأن تحضير الأطباق الغذائية 
يتطلب وقتاً طويلاً. لكنه أمر ظاهر فقط. إذ إنكم صدقوني» تصرفون وقتأ أطول بکثیر 
في الدكاكين مما يتطلبه تحضير أي طبق من آطباقنا. حتى خبز فطائرنا أسرع بكثير 
من الذهاب إلى المخبز لشراء الخبز. ومن الطبيعي أن تتطلبوا وقتاً أطول في البداية, 
إلى أن تتعودوا على طرق تحضيرنا للغذاء. (الكثير من العلماء يرون أن خبز الخميرة 
ليس مفیداً كما هو معتقد). 

بإمكاني أن أقارن طريقة حياتنا بنظام الاستقلال الاقتصادي فما تضعونه من 
جهد. في جسمکم. تلقونه بالقدر الذي قدمتموه, فإن بدأتم باستخدام الأعشاب الطبية 
وخففتم من استهلاككم للحوم فذلك أمر جيد» وإذا تعلمتم التنفس السليم والسيطرة 
على النفس يحصل جسدكم على دعم إضاليك. إننا ندعو إلى اتباغ مبادئنا طيلة الحياة. 
أما إذا آردتم بعد سنة أن تعودوا إلى أسلوب حياتكم السابق فذلك من حقكم. لكنكم 
خلال تلك السنة سترفعون معدل مقاومة جسمكم درجة كافية. 

إن قناعتي الكبرى ضي أن حق إعطاء النصائح يملكه السليم فقط ويوافقني 
الرأي العالم الأمريكي ستيف موريس الحاصل على درجة الدكتوراة في أساليب 
العالجة الطبيعية والوقائية, حيث قال: لي عيادة الولايات المتحدة للمعالجة الطبيعية 
والوقائية بطرد الطبيب المريض من عمله إلى أن یمود سليماً. والا فبأي حق يعلم البشر 
كيفية التغلب على المرض». 


إنني متاکد من أنه زرعّت في كل إنسان الحاجة إلى إصلاح النفس. وقد 
ساهمت المثل العليا في الجمال والخير والفرح وانسجام الروح والجسد لدرجة كبيرة 
في تطور البشرية. آنا مثلاً كنت دوماً آتخذ ربنا كمثال أعلى لنا: فالسيد المسيح جاء 
بصورة ابن الإنسان لكي يسعى الإنسان إلى مثال الرب. هل تذكرون تصوير الرسامين 
للسيد المسيح في مدن العالم وفي مختلف العصور. إنه دوماً نفس النموذج الذي لن 
تخطئه مع أحد آخر. معلمو عصر النهضة الأوروبية والعصور الوسطى في روسيا 
أمثال ريمبرانت وروبلوف وإيفانوف وكثيرون غيرهم رأوا المسيح منیراً وطاهراً وأهيف. 
يصدر عنه نور الكمال الخفي؛ في وجه وروح جميلين. إن السيد المسيح هو دوماً نفسه, 
ولن تقارنه بأحد, ولن تخطثه مع آحد. كأنما إرادة الرب أوحت للرسامين صورته. ولم 
تكلل محاولات نفي وجود الرب كبداية عليا وقيمة ودور في حياتنا بأي نجاح. ويتضح 
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لدی الجمیع ضرورة العودة إلى البداية الأخلاقية في الجتمع. وستمر عصور وسیبقی 
ذلك الرب التمثل بصورة إنسان متناسق منسجم سلیم أخلاقياً وجسدباً هو مشال 
الکمال, والدافع إلى الاصلاح النفسي عند البشر. 

إن عروضنا توافق تماما نظریات البداية البشرية الأخلاقية العظمی. ومن هذا 
النطلق آطلب منکم أن نتقبلوا نظامنا التکامل لأسلوب الحياة السليمة. 


بعد أن تتمرفوا على النظام وتقتنعوا بانه يناسبكم, 
ادرسوه جيدا وبعدها فقط ابدؤوا بتطبيق نصائحنا. 


= لما - 


بان 


بدون حقائد جامدة وحباراث مینك 


لقد تم نشر الحتوی المختصر لنظام الوقاية ومراعاة الأصول الصحية للجسم 
في مجلة «العلم والتكنيك» بعنوان «الحياة بعيداً عن الهرم». وضي الصحافة الأجنبية 
في الولايات التحدة و أليابان و نیوزیلندا و دول كثيرة أخرى؛ كما أذيع في التلفاز 
والراديو في فنواتها الرئيسية. فتلقيت بعد ذلك الكثير جداً من الرسائل و الأسئلة 
وجملت هذا الكتاب كجواب على تلك الرسائل الكثيرة. 

يسعدني أن يستحوذ هذا النظام على اهتمام الناس و يجعلهم راغبين بأن 
يصبحوا من أتباعه. ويؤسفني أن البعض ينطلق بعد أول قراءة له بحثاً عن الصعوبات 
والعوائق التي كأنما يتوجب وجودها هناك وأنا أنصحهم بأن يجدوا في نظامنا الوسط 
بين الأمرين لأنه خصص لكل الناس . 

إن أفكار الشفاء الذاتي ليست جديدة وتمود إلى قدم التاريخ ورغم ذلك لا تفقد 
قوتها اليوم. فهيبوقراط نفسه كان یقول,آن على الإنسان نفسه أن يعرف كيف ينقد 
نفسه من الرض, قاصداً بذلك «أن الصحة هي ثروة الإنسان الكبرى». وأنا مقتنع 
شخصياً أن الناس بطبيعتهم مبرمجون على الصحة؛ فكل مرض هو حالة غير طبيعية, 
كما إن المعمرين ليسوا استشناء وإنما قاعدة. والأهم مما تجدر معرفته هو الحفاظ على 
الصحة البدنية والقدرة على استرجاعها في حال المرض؛ وكذلك الصحة النفسية 
بشكل خاص, وهذا واقمي في أي ظرف وأي سن. 

ولذلك آخذ بعين الاعتبار کل من يسعى إلى تأمين «الثروة الكبرى» وأعتبر واجباً 
على نفسي أن أقدم لهم نظامنا الوقائي التکامل في مراعاة الأصول الصحية للإنسان. 

وقائع الحياة اليوم تثبط العزائم: حيث يزداد باستمرار عدد الأطفال المعوقين 
والمتخلفين عقلياء كما يصاب سنوياً ملايين البشر بأمراض هضمية حادة, كما تزداد 
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حالات الاحتشاء القلبي, والسكتة الدماغية. وحالات التحسس التي لا تقبل أي علاج؛ 
وجاءنا بدلاً من «طاعون القرن العشرین» الذي هو السرطان. مرض أخبث وهو نقص 
الناعة الکتسب «الایدز». ویشیر القلق الوضع البيشي الذي یسوء باستمرار؛ وإدخال 
الكيمياء في إنتاج الخضار والفواکه والأدوية وماء الشرب. 

إنه لأمر مخیف بالطبع. ورغم ذلك علینا البقاء أحياء والحافظة على سلامة 
آجسامنا والسعي إلى الشفاء في حال إصابتنا بالرض, ونحن نمتن بذلك آسس ودعائم 
الجیل الستقبلي السلیم. 

وعلینا أن ندرك حرفياً الحقيقة القديمة القائلة: «صحتك بين يديك». إن 
أضمن طبيب هو جسمنا نفسه. لذلك نسعى لمساعدته تحديداً وإدراك النفس والتمامل 
بإبداع مع النفس وفهم وحساب القدرات واعتبار المتطلبات والمعرفة بالتحكم بالجسم 
والعقل والعواطف. فهذا أضمن سبيل لبناء الشخصية المتناسقة. 

إننا جميعاً أتباع كارافايف. ويوجد منا الآلاف في موسكو وفي القسم الأوروبي 
من روسيا وأقل بقليل في القسم الآسيوي ونعيش في ظروف متماثلة بالنسبة للجميع 
وكل عام نشمر بحال أفضل من العام السابق. إننا لا نفرض نصائحناء بل نتقاسم 
خبرتنا الجماعية ذات النتائج الملموسة (حيث يمكننا التصريح عن نسبة عالية من 
الشفاء بدون استخدام الأدوية الكيماوية؛ من أمراض حادة ومزمنة من قائمة الأمراض 
الهضمية ومن ضمنها القرحات والتهابات المرارة والربو وسلسلة كاملة من التحسسات 
والأمراض الجلدية والتصلبات الجلدية والصذاف وأمراض كثيرة أخرى). 


ويبنى هذا النظام المتكامل من الوقاية والتصحاح والشفاء الذاتي للإنسان على 
الأبحاث العلمية التي قام بها معلمنا وعالم الكيمياء فيتالي فاسیلیفیتش كاراضايف. 
حيث إنه قام بدراسة الطب الشعبي لبلدان كثيرة في العالم خلال عدة عشرات من 
السنين بدقة شديدة؛ منتقیأً الأكثر واقعية ووضوحاً من بين أساليب الوقاية والشفاء 
الذاتي. لقد نظم كارافايف عناصر النشاط الحيوي والقوة الحيوية لجسم الإنسان. 
واستطاع تشكيل نظام متكامل عام في مراعاة الأصول الصحية, احتوى على نصائح 
محددة في استخدام الأعشاب الطبية والثقافضة الغذائية والتنفس والصحة العامة 
والتنظيم النفسي. 

لقد رحل كارافايف من الحياة لكن فضيته انتصرت. حيث آنشئت مدرسة 
كارافايف الصحية. وحصل آلاف الناس الذين يتبعون نصائحه على الصحة والسعادة. 


۳۹ 


إن نظام کارافایف التکامل یتطور باستمرار. حيث انضم الکثیر من الخبراء: 
کالعلماء والأطباء والکیمیائیین والصيادلة, بنشاط إلى عملنا ویساهمون بتقييم کل ذلك 
تجريبياً والتاکد من کل شيء حققناه بجهود بذلناها سنیناً طويلة. ولا شك في أن هذه 
الشاركة الجماعية تدخل تعدیلات مثبتة إلى نظام کارافایف. 

وهکذا سنتحدث حول الأوضاع الرئيسية لبرنامجناء فهناك قانونية في شفاء 
الجسم وإعادة شبابه. والتي ننبع من آلية عمل كل عناصر النظام المركب. 

قبل أن تقبلوا بأسلوب الحياة الذي نعرضه. من الضروري أن تحضروا أنفسكم 
نفسياًء عارضين كل وضعيات النظام على عقلكم بالإضافة إلى الفاء الإيمان الأعمى به. 
إن الإيمان الأعمى هو نفسه العقيدة الجامدة, ونحن نقف بحزم ضد الإفراط. 


حاولوا قبل كل شيء أن تدركوا خصائص جسمكم. معيرين انتباهكم الأكبر 
للتركيب النوعي للدم. إن الدم عندما يروي كل النسج والأعضاءء يزود الخلايا 
بالعناصر الدقيقة الضرورية لنشاطها الطبيمي, كما يُخْرجٍ الفضلات والتُكسينات. 
وباستطاعة الدم النقی من المسببات المرضية أن يؤمن! الطبيعية والأداء 
الوظيفي الفعال لكل خلية؛ وبالتالي عمل الجسم ككل. إن عملية التنظيف تبدا 
تدريجياًء من المناطق الأكثر إصابة وتدريجياً تشمل الجسم كله. إن الانتقال إلى هذا 
النظام يبدأ من معرفة نتائج تحاليل الدم السريري (العيادي) والكيمائي الحيوي. 
بالإضافة إلى تحديد حموضة العصارة المعدية. وعند اكتشافنا لانحراف في صيفة 
الدم, ونقص بعض عناصره مثل البروتينات أو الدهون أو الفوسفور أو الحديد أو 
العناصر الأخری, فبإمكاننا عندها أن نوازن تركيب الدم معيدين إياه إلى المعدل 
الطبيعي بمساعدة العلاج بالأعشاب الطبية والواد الغذائية. ونعرفکم في كتابنا هذا 
على آخر الأبحاث العلمية التي أجراها العلماء لتحديد محتوى العناصر الدقيقة فضي 
مختلف المنتجات الغذائية والأعشاب الطبية. 

إننا لا نمرض عليكم حمية غذائية جديدة أخرى. وبصفتنا خبراء في هذا 
المجال فقد بنينا نظاماً مثبتاً مبرهناً في علم وظائف الأعضاء (الفيزيولوجيا)» أي ما 
يشبه معمل بناء يؤمن كل المواد الضرورية لإعادة بناء الخلايا المتضررة والحفاظ على 
تركيبها في الحالة الطبيعية الصحية. من الضروري تجاوز بعض العبارات المبتذلة في 
إدراكناء فأولاً يجب إلغاء المنتجات التخمرية من غذائنا اليومي. وخاصة الخمائر, أي 
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أن ننتقل إلى الخبوزات التي لا تدخل فیها الخمائر وهذا ما طبقته دول كثيرة الیوم. 
وثانياً يجب تناول كل النتجات بحالتها الطبيمية أو بمعالجتها بالبخار. حيث یکمن 
مفزی نظامنا في تجنیب الانسان [نهاك نفسه. فالفذاء يجب أن یساعدنا في التمتع 
بالخفة والحركة والنشاط وقابلية الحياة. 


عند ظهور الضعف أو الفثیان, الشيء الذي بحصل احیاناً بسبب اختلال التوازن 
في الجسم عندما تکون (الطاقة ضعيفة). یفضل تتشیط عملية الهضم بمساعدة 
منتجات الحلیب مثل القشدة الرائبة. حيث يحتوي الحلیب ومنتجاته كالجبنة والحلیب 
الجفف والزيدة الدسمة على الکالسیوم وفيتاميني ۸ و82. لهذا يتوجب على 
الأشخاص الصابین بأمراض الجهاز القلبي الوعائي وأمراض الجهاز العصبي الركزي 
والقرحة العدية وقرحة الائشي عشرء أن یکثروا من تناول هذه الواد, بالاضافة إلى 
مرقة ثمر الورد الجبلي والتي پمکن استبدالها حسب الحاجة بشراب 01101.0545© 
الذي یحضر على أساس العصارة الائية الكثيفة لثمار الورد الجبلي مع السکر والذي 
يشرب مع الشاي. 


إن أتباع كارافايف أغلبهم يتوقفون عن تناول اللحوم ویتمودون على ذلك بسهولةء 
لأن البروتين الحيواني يهضم بصعوبة في الجسم. حيث يتطلب هضمه كمية كبيرة جداً 
من الطاقة. مع العلم أننا لا يمكننا تجاهل حقيقة أن بعض الناس قد تطورت عندهم 
«مورثة آكلي اللحوم»؛ ويظهر لديهم في الشهر الأول من تواجدهم ضمن هذا النظام 
الفثیان والدوار الخفیف بسبب الانتفال الفجائي إلى البروتين النباتي. وكقاعدة نظهر 
الحاجة إلى اللحم في حال نقص البروتين والحديد والكالسيوم, ويفضل في هذه 
الحالة أن تتناولوا البیض والجین والسمك, وفي حالة الحاجة القصوی تناولوا الدجاج 
أو لحم الفنم. كذلك خففوا قدر الستطاع من الحلویات, رغم أنني آریدکم أن تنتبهوا 
إلى نتائج الا حصائیات القلقة في مؤتمر أطباء الاتحاد السوفياتيء وهي أن نسبة كبيرة 
جداً من الشاریع الصنعة للحوم لا توافق الواصفات الصحية. حیث تباع ماشية مصابة 
بالأمراض, بالإضافة إلى أن جميع الحیوانات يتم [طعامها وعلاجها بالسهرمونات 
والضادات الحيوية. فإذا ظهرت لدیکم حاجة ملحة في تناول اللحوم؛ یفضل أن 
تأخذوا قطعة اصفر من اللحم لکنها مضمونة نوعياً في السوق عند مزارع خاص أو 
مزرعة شريفة. 

ومن المتع أن نتعرف على النتائج التي توصل إليها العالم السوفياتي 1. ي. 
أنيلوفسكي, والذي آقام تجاربه على الجيوانات والطیور. حيث إنه قام بإطعام الحمام 
لمدة ۵ - 5 أسابيع؛ مقسماً إياهم إلى مجموعات: مجموعة كانت تتناول الحمص فقط. 
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وآخری كانت تاکل اللحم السلوق وثالثة كانت تأکل زلال البيضة فقط...الخ. وکل مرة 
كان يتغير طبع الطیور باختلاف غذائهم. فعندما کانوا یتتاولون الحمص کانوا آقویاء 
لکنهم مع ذلك کانوا هادئین ولطفاء, وعندما کانوا يأكلون وجبة لحم دائمة صاروا 
سريمي النضب ومشاکسین. زلال البيضة كان يجعلهم ودّعاء وخاملین وجبناء؛ آما 
صفار البيضة فکان یجملهم شجمان ومتحدین لدرجة آنهم کانوا یهاجمون اليد المدودة 
إليهم محاولین نقرها أو ضریها بجناحهم. ثم حاولوا إطعام الحمام عدة آشهر لحم 
نیثاً فقط, وکانت النتيجة صاعقة: أولاً تفیر شکل قانصتهم, فغشاؤها الخاطي فقد 
صلابته وصار ذا شیات. لکن الاهم أن الطیور تحولت إلى جوارح حقيقية حقودة 
وسريعة الغضب وجشعة. 

وأجریت تجارب مماثلة على الحیوانات الثدية. وکانت ردات أفعالها على الطمام 
متفيرة أيضاًء فالکلاب والخنازیر تصبح عند إطعامها اللحوم شرسة وخطيرة وتشار 
بسهولة. آما الغذاء النباتي فیجملها وديعة وصبورة ومطيعة. ویسهل ترویض الدب عند 
(طعامه الخبز والعجنات. ولوحظ في ممارض الوحوش أن الحیوانات التوحشة تروض 
بسهولة عندما تتناول غذاء نباتياً. 


وقد بینت الأبحاث احتواء اللحم على عصارات مواد تتمتم بتأثیر منبه قوي. 
ريما هي التي تستدعي القلق وسرعة الفضب, وروح الاعتداء عند الطیور والحیوانات 
آكلة اللحوم. فیوجد في هذه العلومات شيء نفکر فیه . 
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لقد صارت منتجات الألبان مشكلة بالنسبة للمجتمع. علماً آنها آحد الستلزمات 
الحياتية الهامة في برنامجنا الفذائي. وخاصة بالنسبة لاژولاد. تحتوي الألبان على 
النسبة الأكبر من الکالسیوم الستوعب وتقریباً کل صيفة الدم. لکن كما قيل في لقاء 
الاطباء أن الریع تقريباً من بين كل الشاریع الصنعة للألبان تعمل ضمن مستوی متدن 
من الوقاية الصحية. ویقرع البياطرة ناقوس الخطر بخصوص تزاید إصابات القطیع 
الحلوب. والاقراط في [شباعه بالضادات الحيوية ويأدوية كيماوية آخری. ونجن عند 
(نشائنا للجمعية التماونية؛ وبعدها شركة «فیفاتون» ضمن الاتحاد الاحتكاري للمنشآت 
«بوتيك». وضعنا بين آهدافنا أن: 

نعالج الحیوانات الرباة بهدف الحافظة على صحة القطیع الحلوب واللاحم. 
وتبین خبرتنا أنه یمکننا علاج الحیوانات بدون تطبیق الضادات الحيوية. ویوجد لدینا 
دواء فعال جدأ یحدث شفاء ۱۰۰ > من التهاب الشدي والاسهال والتهاب بطانة الرحم 
وآمراض آخری وقد سمیناه «فیفاتون». فكل شيء یتوقف على رغبة وخبرة الناس 
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الذین یعملون في إنتاج منتجات اللحوم والألبان لأجلنا جميماً. كل شخص بیننا يجب 
أن يتخذ موقفاً وطنیاً في هذه السألة. کلنا في هذا العالم مرتبطون مع بعضنا البمض 
ارتباطاً وثيقاً. وإذا صب أحد ما في آنابیب الحلیب إلى الإناء العام حليباً من آبقار 
مريضة؛ فيمكنه أن يكون واثقاً أنه سيشتري فروجاً منفوخاً بفعل الهرمونات أو نترات 
على شكل قرنبیط. وليس بالإمكان الخروج من هذه الحلقة الفرغة إلا بجهود جماعية 
تشملنا كلنا وجهود شخصية پبذلها كل فرد فينا.' 

وطالما أن هذه المسائل تحل الآن. فان الحاجة إلى منتجات الألبان تبقى كما هي. 
فطبقوا بعض نصائحنا في تحضيرها ذاتياً (كاللبنة مثلاً). 

وانه لتصور خاطئ بان مطبخنا الفذائي يفقد طعمه بسبب بعض القيود, 
فالواقع ليس كذلك: إن مطبخنا مبتكر ولذید, ويعطي الخيال إمكانيات لا محدودة 
بالإضافة إلى إحساس حقيقي بنظافة الطبق الناتج ومن النادر جداً أن يرضض 
أحد تناولها. 


ويحدث رغم ذلك أن يرغب بعض الأشخاص الذين عايشوا هذا النظام فترة 
طويلة العودة إلى طريقة معيشتهم السابقة. لذلك خذوا بعين الاعتبار أن العودة إلى 
برنامجكم الغذائي السابق يجب أن تكون تدريجية. ابدؤوا بجرعات صغيرة. إذ یفضل 
مثلاً تناول اللحوم بصورة كستليتة مع كمية كبيرة من الخضار الورقية والملفوف ويفضل 
أن نبدأ من كستليتة واحدة. وهكذا يدخل الجسم تدريجياً ضمن المجرى 
الاعتيادي السابق. 

تتحدث الرسائل التي نتلقاها حول مخاوف التفذية الخاصة؛ وأن تفیر اتجاهات 
التفكير يمكن أن يعكر علاقات الصداقة الاعتيادية. أنصحكم في الفترة الاولی أن 
تتذكروا الحكمة التي تقول: «لا تدخل إلى دير غريب بقوانينك». لقد اخترتم طريقكم 
ولذلك اتسموا بالقوة والتهذيب العقلي, ولا تفرضوا أسلوب معيشتكم على الآخرين, 
بدون أن تخلوا مع ذلك بآداب الترحاب. أما في حال أنكم سمحتم لأنفسكم ببعض 
الانحراف عن النظام وأنتم ضيوف فإن ذلك سيء: لكن صدقوني أنه غير مميت. 
وتذكروا شيئاً واحداً فقط, يمكنكم تناول الأغذية الممنوعة بكميات ضئيلة جدا؛ وإلا 
ستصابون بالتوعك. ويجب أن يتفلب الجسم على التوعك الخفيف بنفسه. اشریوا 
لبضعة أيام منقوع الأعشاب» ويمكنكم غسل القناة الهضمية وفي الحالة الطارئة اجروا 
الحقنة الشرجية من مرقة الأعشاب المذكورة. 


وأريد أن أحذركم من بعض البالفة. والتي تظهر عند التطبيق الحرك لكل 
النصائح بدون اعتبار الخصائص الذاتية. عادة يرضض الناس الذين أصيبوا خلال 
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حياتهم الطويلة بأمراض مزمنة متتوعة. تناول الأدوية الاعتيادية فجائياًء عند انتقالهم 
إلى نظامناء كالأدوية المخصصة للجهاز الدوري الدموي والأدوية الهرمونية والأدوية 
الخدرة. فلا تتمجلوا لأنه عليكم في البداية أن تزيدوا قوة جهاز مناعتكم وبعدها فقط 
وبالتدريج وفق حالتكم الصحية آلفوا الأدوية. 

تحدث أخطاء كثيرة عند تناول منقوع الأعشاب بكميات مفرطة وكذلك بالنسبة 
للمنتجات القلوية. فذلك يسبب انحراف صيفة الدم إلى الناحية القلويةء ونقص الإفراز 
المعدي. ضي هذه الحالة يمكن إدخال القشدة والفواكه والثمار والحمضيات واللفوف 
المخلل في المنزل (المحضر وفق وصفتنا) المحفوظ في البراد لمدة لا تزيد عن أسبوعين 
أو ثلاثة, إلى برنامجنا الغذائي. 

حاولوا تناول الخضار والفواكه طازجةء وضعوها لعدة ثوان في ماء مفلي 
لتخليصها من الكائنات الحية الدقيقة التي تفطيها. أما إذا كانت الخضار والفواكه من 
بستانكم الخاص وتمت زراعتها بدون أسمدة كيماوية ورش كيماوي فيمكن غسلها بماء 
دافئ. وتكمن الخطورة بشكل خاص في أن تلك الخضار والفواكه تحتوي النترات 
والنتریت التي تخرب الفيتامينات والإنزيمات وتسبب تشکل الأورام والطضرات. إننا 
نأمل أنه سيأتي الزمن الذي تصبح فيه كل النتجات الغذائية سليمة بيئياً. عندها لن 
نحتاج إلى معاملة حرارية. 

أريد أن أكرر مرة ثانية؛ آننا نقف ضد أي فراط. فنظامنا من حيث المبدأ بدون 
آملاح. لكن الجسم يطرح صيفاً الكلورات وأملاح أخرى (هذا ما تشير إليه التحاليل 
الإحيائية الكيميائية). فننصح في هذه الحالة بتمليح الفذاءء, وتتبيله بصلصة الصويا. 
ولا ننصح بشرب الشاي بعد الأكل لأنه يعيق عملية الهضم. 

بالنسبة لأصحاب انخفاض الحموضة المعدية ننصحهم بشرب مرقة ثمر الورد 
الجبلي أكثر بقدر الإمكانء وعلى العكس عدم الإكثار منه عند ارتفاع نسبة الحموضة. 
امضفوا الطعام جيداًء وخاصة العصائد والاکولات الطحينية؛ لكي ينشأ وسط 
ليسوزيمي فعال. وینصح بتحضير العصير من الخضار والفواكه والثمار الطازجة. لكن 
لا يجوز الإفراط بتناولها لفترة طويلة: لأن المعي يحتاج كذلك إلى النسيج الخلالي. 

في الشتاء يمكن السماح بتناول الفيتامينات من الصيدلية (كحالة استثنائية 
عند نقصها الشديد في الجسم). 

لا تشريوا المياه المعدنية وخاصة القلوية بعد الطعام مباشرة لأن ذلك بخل 
بوظيفة عصارة العدة؛ ويضعف الهضم. حاولوا أن تجعلوا وجبتكم أكثر تنوعاًء دون أن 
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تنسوا أن ألذ طعام هو ليس ذلك الفضل عند الجمیع بل هو الذي يحتاجه الجسم 
لیموض نقصه. (مثلاً يجب الاکثار من تناول العصائد التنوعة من الشوفان الدقوق 
جيداً. بالنسبة للمصابین بالقرحة). وبعد سنة تقریباً من التکیف مع النظام یمکن 
الوئوق بمتطلباتنا الغريزية. 

ویفضل في کل اقلیم تناول النتجات الميزة له لأن ذلك يؤثر على تطور الانسان 
روحیاً وجسدياً. وكذلك تطور الثقافة القومية. فمثلاً. إذا قرر إنسان يعيش في الشمال 
البعيد الثلجي أن ينتقل إلى نظام التغذية النباتية. فسيضطر خلال النهار كله أن ينشغل 
بتناول الغذاء فقطء ولن يجد وقتأ لأي شيء آخر. لأن الغذاء النباتي يحرق آنياً في 
درجة الحرارة المنخفضة: لیدفی بذلك الجسم. أما في الناخ الحار فلا ضرورة للتدفئة 
الدائمة للجسم» لذلك يكفي تماماً أن نتناول غذاء نباتياً. الشروط الحرارية لها أهمية 
كبيرة بالنسبة لصحة الإنسان: فالذين تأقلموا منذ طفولتهم في ظروف الشمال البارد 
يعايشون الحر بصعوبة ممرضة, وبالعكس. فلو أن البشر أدركوا بصورة أعمق هذه 
التطورات. لما حاولوا أبدأ أن يحتلوا أراض غريبة عنهم. فذلك لا يجلب لهم النفم؛ 
تماماً كما لا تستطيع النباتات الجنوبية أن تحيا في الشمال. 

يسألونني كذلك عن التنفس السليم» لقد شرح الكتاب ذلك بصورة وافية. لكن 
تذكروا الأهم: التتفس الصحيح يفني الدم وينظمه ويساهم بذلك في تجدد الكائن 
الحي ککل, ويرفع المقدرة الطاقية. من الضروري التنفس عبر الأنف فقط؛ وعدم 
التنفس عبر الفم ولا بأي حال من الأحوال (وهذا ما يحدث کثیراً في حالات الإرهاق 
الجسماني)؛ لأن الفم لا يحوي مزشحا مشل الذي يحمي البلموم الأنفي. وأعيروا 
انتباهاً خاصاً للتنفس النفصل للمنخرين. إن ذلك مهم لأن الحديث يدور حول تنظيم 
حرارة الجسم. إننا في عجلتنا وبسبب جهلنا لا ننتبه إلى أي درجة يصل إهمالنا 
لأنفسناء دعونا نستوضح فالتجمد من البرد لن ينقض على الطعام» بل سیدفی نفسه 
في البداية. واذا ظهرت رغبة بالشي فوق الندی الصباحي أو على الارض الخشبية, 
فستبدو السجادة کعائق. وتفسیر ذلك بسیط: إذ يبحث الانسان عن الوسط بين آمرین 
هما فرط السخونة وفرط البرودة. ولیس عبشأ أن الهندوس القدماء کانوا يسمون 
التنفس عبر النخر الأيمن بالشمسي (أي السخن): والتتفس عبر النخر الایسر 
بالقمري (آي البرد): وعلينا بالضرورة أن نحقق التنفس النتظم بواسطة 
تمارين خاصة. 

إننا نعير آهمية للثقافة النفسجسمية والحالة العاطفية للشخص. فالعواطف 
الإيجابية التي يجب تربيتها بأي شکل من الاشکال هي لیست مجال العقل فقط. بل 
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هي ايضأ كفاية زيادة مضاعفة للنشاط الجسدي. حاولوا إيجاد وقت للتخلص من الملل 
ومارسوا خلال النهار ولو لبضع دقائق مع موسیقا هادئة تمارین الاسترخاء لعدة مرات. 
والأهم, أنه یفضل ألا تخافوا من شيء أبداًء لأن الخوف هو الشمور الأكثر سلبية, 
والذي يولد الفتور والكآبة والقلق والتدمیر الذاتي والکفر وتکون نتیجته عددا لا نهائياً 
من التقللاع لاع الشبيحة كنا لا كرا ممن مصتروعين لته یشب تفرب 
كل شيء عبر الإيمان الواعي. 

إن لباسكم هو أيضاً جزء من الثقافة النفسجسمية. فلا يجب أن يعرقل حركة 
جسدكم شيء وخاصة في منطقة الجهاز الداعم الحركي. ولا تنتعلوا أحذية ضيقة, 
وبقدر المستطاع ارتدوا أشياء من نسج طبيعية مثل الجلد والصوف....الخ. 


يفضل ألا يحاصر الجسد بالملابس أثناء النوم أيضاً. واسهوا إلى منح جلدكم 
فرصة التنفس خارج أوقات النوم أيضاًء وبارتدائكم ثياباً دافثة في فصل الشتاء 
تحافظون على طافتكم. 
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لا ترهقوا جسدكم؛ ولا تضموه ضمن شروط خارقة للعادة كما يحدث أحياناً 
عند التولع الزائد بالركض أو التتلج ولا شك أنه يجب منع ألعاب كرة القدم والهوكي 
النسوي, لأن الضرية الباشرة في الصدر يمكن أن تجعل المرأة الشابة مشوهة؛ كما لا 
تقعوا في إفراط آخر هو الخمول لأن الحياة تكمن في الحركة. برأيي لا يوجد شيء 
أكثر انشاذاً للانسان من العمل المبدع الخلاق: أينما عمل الإنسان (سواء في العمل 
المنزلي؛ أو البستاني...الخ.). وكلما تنوع عمل الإنسان كلما صار جسمه وروحه 
أكثر انسجاماً. 

ومن الأمور الفعالة التي نضيفها إلى النظام هناك التدليك والتدليك الذاتي, 
ومن الصعب أن نبالغ في تقدیره إذا أخذنا بعين الاعتبار آننا نؤثر مباشرة تأثیراً فعال 
عبره على الجهاز العصبي الركزي وأجهزة آخری وشبكة ارب والأنسجة العضلية 
والسمحاق. اي بالختصر على جسمنا کله. إن التدليك (وخاصة مع الفیفاتون) هو 
الوقاية من أمراض حادة كثيرة تصيب الجهاز الداعم الحركي والجهاز الوعائي الدموي 
ومرض التفضرف العظمي رما 1 أن التدليك مع الفیفاتون يزيد الناعة لکنه 
یتطلب أن نحضر آنفسنا له بأن ننظف الجسم قدر الستطاع وأن نوازن ترکیب الدم 
ونعيد الوسط الحمضي القلوي إلى الحالة الطبيمية لكي لا نلاحق الرض عبثاً بجسم 
ملوث, وهذا یخص الساج النقطي ایضا؛ وتحسین الرؤية كذلك. 
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إننا في الفترة الأخيرة نمير اهتماماً کبیراً لناحية آخری من نواحي نشاطناء 
والرتبطة باختراع آدوية سلسلة فیفاتون وصاحب الاختراع هو . م. دیریابین. 

إن مستحضر الفیفاتون (هو بالترجمة «القوة الحيوية للحياة») هو آسلوب جید 
من حيث المبدأ في المالجة القوية الفعالة بدون الاعتماد على الأدوية الكيميائية. وهو 
مسن غلل شرق ديف کار قایت: 

إن آلفیفاتون هو مستخلص من الأعشاب الطبية وعند تحليله ميكروبيولوجياً 
سجل فيه آکثر من ۱۷۰ مقّوم» ومن ضمنهم الحموض الأمينية التي لا تموض 
والفيتامينات وغيرهاء يتميز الفيفاتون بخصائص مضاد للالتهاب ومخدرء وهو ليس 
توكسيني ويرفع القوة المناعية في الجسم ويسرع تيار الدماء في الأنسجة الصابة, 
ويؤثر تأثيرأ جيداً على الجهاز العصبي (حتى في الحالات النهائية): ويحسن التركيب 
البيوكيميائي للتدم. إن الفيفاتون يتمتع بفعالية أحيائية عالية, ویسمح مع الزمن 
بالابتعاد عن المضادات الحيوية والهرمونات والأدوية الكيماوية الأخرى. 

وقد خرج مركز الوثائق العلمية التقنية بنتيجة بعد الفحص والتأکد. هي أن 
المستحضر لا يملك أي مثيل (شبيه) في المارسة العالية. 

واختراع الفيفاتون له قصته. فقد حضر لعلاج الإنسان؛ واستخدمه المؤلف كشيراً 
لعلاج نفسه. وعندما آن أوان تسجيل الاختراع: تطلب ذلك تقريراً من المختصين. 
فنقلوا المستحضر إلى الفحوص المخبرية: وتمت تجربته على الجرذان والحيوانات 
المنزلية. وعلى أبقار مصابة وطيور منزلية. عدة لجان ذات صلاحية (ضمت العلماء 
والباحثين والأطباء والبياطرة. وممثلي الخدمات الصحية والبيئية) قاموا بإجراء تجارب 
مراقبة خلال سنتين لعلاج القطيع اللاحم؛ وقد سمحت مستحضرات سلسلة الفيفاتون 
أن نحصل خلال سير التجارب على نتائج نجاح ٠٠١‏ > عند علاج الحيوانات العاشبة 
من التهاب الثدي الحاد والجروح القيحية الفتوحة والقرحات الجلدية والأورام الحلمية 
والتهاب بطانة الرحم والإسهال والرقود قبیل الوضع وغيرها. 

لقد حصل الفيفاتون على الاستحسان ونصح باستخدامه العملي بقرار من 
اللجنة المليا في ۲۰ تشرين الأول ۰۱۹۸۷ 

يصعب البالفة في تقدير أهمية مستحضر الفيفاتون. حيث يتشكل في الاتحاد 
السوفياتي وفي دول متطورة أخرى في العالم وضع سيء يخص نوعية منتجات اللحوم 
والألبان الغذائية بسبب السوء الحاد في حالة البيئة وثقافة الإنتاج (وأيضاً بسبب 
الحلب الالي للأبقار). وتزداد نسبة إصابة قطيع اللحوم۰۰۰۰ والحلوب بالتهاب الثدي 


- ۲٢۸ - 


حتى داء ایض وآفات آخری. ورغم الحاولات الكثيرة لخلق أساليب عديدة لعلاج 
التهاب الثدي عند الأبقار (فإن عدد أنواع هذه الالتهابات أكثر من ۱۲۰ التهاباء وهي 
السبب الرئيسي في الخساثر في تريية القطیع الحلوب. وسطيأ تسجل آمراض الضرع 
عند +١‏ / من الأبقار و١۷‏ > من الحالات بصورة خفیة). ويرد الفرز إلى الآلي حوالي 
الثلث من القطیع كله. ومن هنا كان العدل الوسطي للحياة لا بتجاوز ثلاث سنوات 
(علماً أن معدل حیاتها ۱۵-۱۲ سنة). وبهذا الشکل ینقص موالید کل بقرة من ستة إلى 
تسمة عجول, مع العلم أن الحلیب الجید يتم الحصول عليه من البقرة البالغة بعد ۳ 
سنوات. كما ترتفع نسبة موت الأبقار الشابة من التهابات الضرغ وعسر الهضم 
ويستدعي قلق البياطرة ارتفاع آمراض الطیور النزلية. حيث يزداد انتشار الأعراض 
مشل مرض ماريك والمفص الجرثومي وسوء التفذية, كما زادت حالات السدوی 
بالسالونیلات. 

وکانت ردة فعل عمال المزارع على اختراغ الفیفاتون سريعة. لدرجة أنه مباشرة 
بعد التجارب الأولى وخاصة بعد الخطاب الأول لصاحب الفیفاتون في برنامج «ساعة 
زراعیة» وبرنامج «۰٩دقیقة»‏ بالاضافة إلى التحقیق الصحضي في الصحافة 
السوفياتية. صارت تأتي الطلبات على الفیفاتون من کل مکان, ومقترحات لانشاء 
شرکات زراعية نموذجية تسمح بانتاج منتجات سليمة صحیاً وبيئياً. وارضاء لرغبات 
سکان القری آصحاب التفکیر التطور أنشأنا شركة فیضاتون ضمن الرکز التقاه 
التنويري لأساليب المعيشة السليمة: من أجل علاج حیوانات اشزارع. وقي الوفت 
الحاضر تنتقل مزارغ موسکو وروستوف وتولسك وکالینینفراد ونواحي أخرى كثيرة. 
وكذلك استونیا جمیعها إلى الأسلوب القدیم الفعال في العلاج بخلاصة الاعشاب 
والقوالب الزيتية من سلسلة مستحضرات فیفاتون. 

وماذا عن الانسان؟ هل سیدخل ضمن المارسة الطبية الواسمة عند الانسان 
علاج الرض بالأعشاب بدلا من الواد الکیماویة؟ حيث تم في مختبرات مولدات 
التحول التكنيكية وسلامة الوسائل الدوائية ضمن وزارة الصناعات الطبية في الاتحاد 
السوفياتي إجراء عمل وفق الخطط القياسي للتجارب وحصراً وفق التوصیات النظمة 
بفحص الخصائص التحولية عند الستحضرات الدوائية الجديدة. وکما نتج عن 
التقریر القدم أن مستحضر فیفاتون لم يظهر أي فعالية تحولية في جميع الاختبارات» 
وذلك يشير إلى غياب فاعلیته التحولية؛ وكذلك «غياب القدرة على التحولات 
الممسرطنة». ويكمن وراء صيغ الوثيقة العقدة فكرة بسيطة: آن مستحضر الفيفاتون 


- ۲۹ - 


فحص بدقة من كل النواحي وفق کل قواعد اختبارات الستحضرات الدوائية, كما تم 
الاعتراف رسمیاً بمدم وجود أي ضرر منه؛ هذا ما یفتح إمكانيات استخداماته العلمية 
لیس فقط في علاج الحیوانات, بل وعلاج الانسان أيضأ علاجاً خارجياً (حيث نأمل 
أن تسمح لنا وزارة الصحة باستخدام صيفة جديدة من الفیفاتون عن طریق الفم). 

کل ذلك یکشف آفاقاً واسعة لنشاط شركة «فيفاتون» في مجال تحسین بيئة 
صحة الانسان. إن فریق الستحضر ومبتکره لا يشكون في أن هذا النظام سیصیح 
سریعاً مصمماً دولياً. 

لدینا الثقة بالنجاح. وينم إنشاء مشروع مشترك ضخم لإنتاج مستحضر 
الفیفاتون بکمیات تسد الحاجات في مزارع الحیوانات وخاصة الخاصة منهاء وكذلك 
لعلاج الناس, كما يخطط لتصدیره إلى الخارج» ویفترض في الستقبل القریب بناء 
شرکات ضخمة ذات مقاييس عالية بمستوی آجهزنها لتربية الحیوان وانتاج وتصنیع 
الألبان لانتاج منتجات سليمة صحياً. وإنشاء مختبر للابحاث العلمية لانتاج أشكال 
جديدة من الستحضرات الحيوية على أساس الفیفاتون. كما ستقام مدرسة منهجية 
لتحضیر واستشارة الختصین (من بياطرة ومعلمي حلب وغیرها) لأجل الاستخدام 
الفعال والفید للفیفاتون في الاقتصاد الوطني, ویتطلب ذلك جهوداً مباشرة في الانتاج 
العلفي والأعشاب الطبية بكميات كبيرة دون استخدام مواد لازالة الزؤان. 

أما الناحية الثانية من نشاطنا فهي تشکیل مركز ثقا تنويري لأسلوب الحياة 
والذي سنساعد فيه الناس في الحياة بلا هرم. يصعب الحدیث في کتاب واحد فقط 
عن كل دقائق نظامنا؛ وبلا شك نحتاج إلى المارسة؛ لکن إذا آنجزتم في البداية ولو 
متطلبات ونصائح أولية؛ فستلمسون سریعاً النتائج الایجابية. 

إننا نحن آتباع وأنصار نظام کارافایف, اجتزنا آمراضاً متتوعة. ونشعر بالسعادة 
والفرح لأننا استرجهنا صحتنا من جدید ونرید أن يدرك الآخرون هذا الاحساس 
الرائع. لأن الانسان هو جزء من الکون النسجم ولذا وجد مکانه في هذا الانسجام؛ 
فستختفي من حياة الجتمع الأمراض مثل الادمان على الکحول والخدرات والتدخین, 
وسیصبح الإنسان أكثر عقلانية. 


+ امن 


دماؤنا هي الأآهم 


النفس الجبارة تنقن الجسد الضعيف 
هيبوقراط 


يكون الإنسان سلیماً إذا جرت في جسمه العمليات الحيوية الرئيسية الثلاث 
بصورة طبيعية: وهي التمثيل الغذائي وتبادل الطاقة وتبادل المعلومات النفسية. إن 
التفذية هي شرط أولي هام للتبادل الطاقي, لكن أساس النشاط الحيوي للإنسان هو 
الحالة النفسية. 

وهكذا يحدث داخل الجسم تعاون وارتباط وتأثير متبادل لثلاث عمليات أيضية, 
وفقط تسويتها المتكاملة يمكن أن تؤمن الأداء الوظيفي السليم لكل أنظمة الجسم حتى 
في الشروط النهائية. 

أحد أهم مؤشرات حالة عمليات التبادل هو التوازن الحمضي القلوي للدم. 
مقیاس قيمة 211 الدم: ۷,۳۷- ۷,٤١‏ وانحراف 211 تحت ۷,۲۷ يؤدي إلى 
(الحمّاض)» وارتفاعه فوق ۷,۳۷ يؤدي إلى (المّلاء) في الجسم. وبالتالي إلى تفيير 


حموضة العصير المعدي. 
عند الحاجة القصوى يمكن تحديد نسبة التوازن الحمضي القلوي وفق حالة 
ملتحمة العين عند غياب التهاب الملتحمة: 
- اللون الزهري الشاحب للملتحمة يدل على انحراف 11 الدم نحو ارتضاع 
اة 
- اللون الزهري الغامق يدل على انحراف 1ا۴ الدم عن المدل نحو ارتفاع 
القلوية (وهذا ما يصادف بنسبة أقل). 


ب ۳= 


- اللون الزهري الزاهي يدل على اعتدال ۲11 الدم. 

لکن هذه المؤشرات لا تصدق دوماً لانها ترتبط بالحالة البيئية للوسط الحیط. 

بإمكاننا ایضاً أن نستدل با حساسنا: فإذا شمرنا ان الغذاء يهضم بصورة سيئة 
فذلك انخفاض في حموضة العصير العدي, عندها تناولوا أغذية حامضة. أما إذا 
كانت الخموضة مرتفعة خففوا من استهلاك الأغذية الحامضة. إن محتوى الحموض 
الزائد وغير المتزن يضر بأغشية الخلاياء ويؤدي إلى اضطرابات وظيفية في نشاط 
الجسم. ومن أجل موازنة الوسط الحمضي الرتفع من الضروري أن يدخل الجسم قلى 
آکثر. ونحصل عليه من مواد غذائية تحتويه وكذلك عن طريق التنفس. علماً أنه لا 

كما تتبع مؤشرات 211 الدم لحرارة الجسم والوسط الحیط: فمند التبريد 
الزائد للجسم يكون الوسط قلویاً أكثر, وعند التعرض للسخونة الزائدة يكون الوسط 
حمضياً أكثر. 

وینصح من أجل الوقاية إجراء التحاليل المخبرية للدم والبول وكذلك التحليل 
البيوكيميائي للدم لفحص الحديد والدهون والبوتاسيوم والصوديوم والفوسفور 
والغلوكوز والبروتين وجماعات البروتين والكوليسترول وأحمر المرة والكلوريدات والبولة 
والكريانتين والفوسفور والدهون (انظر الجدول). وضي حال ارتفاع أو انخفاض محتوى 
هذه المواد يجب علينا وفق ذلك أن نزيد أو نقلل من استهلاك المأكولات التي تحتوي 
هذه العناصر (الملحق رقم ۳) بهدف الإفتراب من المعدل؛ ويجب التحديد على ورفة 
التحليل المعدلات مع الإشارة إلى النظام الذي تم وفقه التقدير. 

وأريد الإشارة هنا إلى أنه يهمنا معرفة النزعة تجاه الزيادة أو النقصان في 
العناصر في جسمناء وليس معرفة المؤشرات الرقمية. فمن المهم جداً أن نتعرف على 
الخصائص الدفاعية ضي جسمنا:ء وأن نجري التحاليل على جهاز الناعة. وأن نسحب 
الدم بإبرة جديدة صالحة لمرة واحدة فقط. 

ويجب أن تصبح التحاليل البيوكيميائية والعيادية هواية صحية لكل إنسانء وعند 
حدوث تفاقم للمرض أو حادث مأساوي أو إصابات سيكون بمقدور الأطباء أن يهتدوا 
أسرع ويساعدوا الریض في زيادة مقاومة جسمه بعد إطلاعهم على نتائج 
هذه التحاليل. 

خلال ملايين السنين كانت أجهزة البشر والحيوانات تكتسب خصائص ممتازة 
في سير العمل على التأقلم مع الوسط المحيط أي مقاومة التأثيرات الضارة؛ وقد 


بت ۳۲ 


سمیت هذه الخاصية مجازياً من قبل العالم الروسي العظیم ي. ب. بافلوف 
«بالا جراءات الوظيفية العضوية ضد الرض». والتي تسمح للكائنات الحية بأن تخرج 
منتصرة من أوضاع خطيرة بدون أية مساعدة خارجية. 

إن تراکم الحاصلات التفسخة والتوکسینات التي تشکلت خلال عملية النشاط 
الحيوي عند الخلاياء يقود إلى الرض, وان ازالة الواد التوكسينية من الجسم هو أحد 
المبادئ الأساسية للصحة. 


إن الخلية البشرية آقوی بعدة مرات من البكتيريا ولا سیما من الفیروس: 
فالفیروسات تنهك جسم الإنسان بسبب امتلاکها أفضلية عديدة كبيرة (ملحق رقم .)٤‏ 

في ظروفنا الحالية من سوء الحالة البيثية وحالة الوسط الأحيائي (ملحق رقم 
۵) وعادات الانسان السيئة (دمان الکحول. التدخین, التفذية غير التزنة)» وتتاول 
المأكولات المكررة, والکمیات الکبپرة من الأدوية. وقلة الحركة. من الطبيمي أن نفترض 
أن العوامل الضارة في الأوساط الداخلية والخارجية من خلال تأثیرها عبر سنوات 
طويلة تعرقل وتحرف ردات الفعل الدماغية الطبيعية وتسبب اضطرابات متنوعة في 
الدورة الدموية واللمفوية, وتضعف مقاومة الجسم أمام تأثيرات ضارة كثيرة: وذلك يفسر ارتفاع 
نسبة الأمراض المزمنة والتي سجلتها الإحصائيات العالمية في دول متطورة عديدة. 

كيف نرفع مقاومة الجسم؟ إنها إحدى المسائل الأساسية التي تحد من دخول 
الفيروسات والبكتريا والفطور والتوكسينات إلى الجسم وألا نخلق ظروفاً مناسبة 
لتکاثرها؟ أولاً من المهم ان ننتبه إلى نوعية وتعقيم المأكولات. 

هناك ارتباط وثيق بين مؤشرات التوازن الحمضي القلوي وطبيعة الغذاء. 

وقد تم الإقرار بان حالة ارتفاع الحموضة تنشأ في الفالب بسبب الفذاء 
البروتيني والدهني, ولذلك تضرنا كثرة البروتين في غذائناء لأنه يودي إلى إرهاق 
الكبد والكليتين بنتائج تفککه. ويؤدي إلى إجهاد الوظيفة الإفرازية لجهاز الهضم؛ ويزيد 
عمليات التعفن في المعي؛ وتراكم نتائج التبادل الآزوتي في الجسم مع انحراف التوازن 
۱ لحمضي القلوي. 

تحتوي الزبدة الدسمة والزيدة النباتية الصناعية على حموض دهنية غير 
مشبعة. وهي بيئة غذائية مناسبة لتشکل الأجسام الكيتونية, والتي ترفع نسبة 
الحموضة «بیتا أكسيد زيتي» والخلل الآسيتوني في الدم. 

وتكون في هذه الحالة السفة المتَطمة للدم غير كافية لتجردها من قوة تأثیرها: 
وهذا ما يسبب الحماش. 


۳۳ = 


إن جسم الانسان حساس جداً تجاه النقص, وخاصة تجاه غياب الواد العدنية 
في الغذاء» ویخدد الترکیب العدني للجسم بآليات تجانس الوسط الخلوي والنسيجي 
والجسم ککل. وكذلك ورود بعض الواد العدنية من الخارج. إن الأملاح العدنية في 
الأوساط المائية للجسم تکون مفككة جزئياً أو كلياً أو تتواجد بصورة آیونات. كذلك 
يمكن أن تتواجد ال مواد المدنية بصورة اتحادات غير قابلة للذوبان. مشلاً أباتيتات 
النسيج العظمي «فوسفات الجير الطبیعیة». حيث جمع في التركيب المعدني للنسيج 
العظمي والغضرو نسبة 44 من كامل الكالسيوم في الجسم و۸۷ 7 فوس فور 
و۵۰ مغنزيوم. 


إن العناصر المعدنية مهمة جداً من أجل الحفاظ على التوازن الحمضي القلوي 
في الجسم. والمصادر الرئيسية للعناصر المعدنية الضزورية للجسم هي ال مواد الفذائية. 
إن الكمية الأكبر للأملاح المعدنية موجودة في الخبز والحليب والنباتات القرنية 
(الفول) والخضار (ملحق رقم ۸). 

وتذهب العناصر العدنية الممتصة في القناة الهضمية إلى الدم والليمفا. وتتحد 
أيونات بعض العادن (مثل الكالسيوم والحديد والنحاس والكوبالت والزنك) خلال 
عملية الامتصاص أو بعده مع البروتينات الخاصة, ویطرح فائض العناصر المعدنية عند 
الإنسان عبر الجهاز البولي والهضمي والتنفسي وعبر الغطاء الجلدي. 

إن تنظيم التوازن الحمضي القلوي في الدم يتم بواسطة تناول قشرة بیض 
الطيور المنزلية (مثل بيض الدجاج) أو تناول کربونات الكالسيوم (الکاربونيك KK‏ ) 
(ملحق رقم ؟). والذي بتمتعه بخاصية قلوية يجرد حموضة الوسط الداخلي المرتفعة 
من قوة تأثيرهاء تلك الحموضة التي يسببها التخمر والتعفن والتفکك. في الحالة 
القصوى يمكن أن نموض K>‏ بواسطة مسحوق تنظيف الأسنان (ما عدا الذي يحتوي 
إضافات ضارة (كالأنواع الخاصة)؛ حيث يجب سلق المسحوق مسبقاً حوالي ۵ -۱۰ 
دقائق على نار هادئة في مرقة الأعشاب التي يجري سلقها مرة ثانية. ثم نتخلص من 
المرقة ونجمع الراسب الذي هو الكالسيوم ونجففه. أما قشرة البيضة النيئة فنفسلها 
من الزلال ونُلّدنهاء ونحفظها في كيس تيلي أو في قارورة زجاجية جافة, ولا يجوز 
حفظها في أكياس النايلون أو الأقمشة الاصطناعية. 

يفضل تناول قشرة البيضة أو 116 إذا كان تنفس المنخر الأيمن أصعب من 
الأيسر, ويتم تناول ملعقة طعام قبل ساعة من تناول الطمام كل يومين مرة مع عصير 
طبيمي من الليمون أو أي فاكهة أو ثمار حامضة أخرى (كل ملعقة طعام من قشرة 
البيضة أو لح تحتاج إلى ۳-۲ قطرات عصير). أو يمكن تناولها مرتين في اليوم كل 


تس عا لم 


يومين إذا تناولناها بمقدار ملعقة شاي مرتین. یمکن أن نشرب بعده مرقة الاعشاب. 
ا المرضى وخاصة الذين يعانون من فقر الدم. والاضطرابات العصبية والاکتثاب, 
أن يتناولوا قشرة البيضة أو KK‏ أو یتتاولوا اللحم مرة في الأسبوع وفق طريقة 
کارافایف: آخذين بعين الاعتبار مؤشرات الكالسيوم في التحاليل البيوكيميائية للدم, 
وعند تناقص معدلها يجب أن تستشيروا 23 | الطبيب أو خبير الكيمياء البيولوجية؛ ويجب 
أن يكون البراز بحالة سليمة عند تناول الكالسيوم. 
من المعروف أن الأشخاص الذين تجاوزوا سن 1۵-4۰ تبدأ عندهم إعادة بناء 
عمرية لبنية العظام: والتي أثناءها تغلب عملية الهدم على عملية إعادة بناء النسج 
العظمية؛ وأثناء ذلك تصبح العظام أكثر ضعفاً وهشاشة وتعرضاً للكسر فوفق معطيات 
بعض ال مؤلفين تنخفض متانة العظام إلى درجة تقل عن النصف تقريباً بين عمري ۷١‏ - 
۰ سنة. 


فالرجال يفقدون وسطياً بين عمري ٩۰-4۰‏ سنة مقدار الثّمن من المادة 
المتماسكة والریع من المادة الإسفنجية, وعند النساء يمكن أن تزيد الخسائر فوق ذلك 
نا فإن ا ا ا 


لتقديم تقرير حول حالة الكالسيوم في العمود الفقري الحم نحتاج إلى 
صورة شعاعية استعراضية ويمكن أن يكون محتوى الكالسيوم طبيعياً أو مرتفعاً في 
بلازما الدم أثناء فقدانه المستمر في العظام. 

تكمن خاصية تبادل الكالسيوم ضي أنه عند نقص إيراده مع المواد الغذائية 
يستمر في التلاشي من الجسم قادماً من الاحتياطي. وتظهر أثاء ذلك مظاهر نقص 
الکالسیوم. التي تنعكس على حالة الهيكل العظمي وكل الأنظمة والأجهزة التي يشارك 
في نشاطها. 

بعد كل تناول للغذاء تجب مضمضة الفم والحلقوم. ثم إجراء تدليك للأسنان 
واللثة بواسطة السبابة بكف مضغوط (يفضل مع معجون أسنان): وخاصة عند وجود 
النزيف. إذا ظهر بعد تناول الطمام مغص في المعدة أو المميء ينصح بعلك الكرويا 
(ملعقة طعام أو أكثر) أو قشرة ليمون حتى اختفاء الألم. إذا أصابكم الانتفاخ البطني 
قفوا على ركبتيكم وأنزلوا جسدكم ورأسكم إلى الأرض وحسب الحاجة تخلصوا من 
الغازات. إذا صعب التنفس من المنخر الأيسر ينصح بشرب الشاي مع ليمون حامض أو 
مرقة ثمر الورد الجبلي؛ آما إذا صعب التنفس من النخر الأيمنء فاشربوا بعد ساعة 
من الأكل شاي بدون لیمون. لكن الأفضل أن تشربوا الشاي خارج فترة الطعام. يفضل 


= و 


أن تجعلوا طقس شرب الشاي متنوعاً آکثر: أي أن تشریوه ببطء وهدوء عند سماعکم 
موسیقی هادئة لا تزعج الا حادیث النزلية أو العملية. ویجب تنظیف الأسنان قبل النوم 
بالسحوق بحرکات خفيفة بفرشاة ناعمة. 
إن نصائحنا تهدف إلى تنظیم عملیات التبادل الشلاث التي ذکرناها في بداية 
الفصل وهي طريقة فعالة لتمبئة القوی الدفاعية في الجسم. والصراع مع الأمراض 
والوفاية منها . 
جدول رقم ۱ 


المؤشرات البيوكيميائية لبلازما الد 


a 


۱ ۳, ۲-۲ 
2۱۹-۸ 


۲ عناصر غير بروتينية حاوية على الآزوت 
ا لقت ما برو شا اھ مولا 
220 


roo egg 
هس سس دا رعولا‎ 
سس 3 ا‎ 


۳۷ - 


FARES_MASRY 
www.ibtesama.com/vb 
مننديات محلة الإبنسامة‎ 


- ۳/A = 


www ibtesama cOm/vbD 


العلاج پا مشاب الطبية 
الطيبعة كيبا يجب أ تمییح میبد لیذ 


والفیتامینات والعناصر الفعالة الضرورية للجسم. والتي بتواجد آغلبها في منشوع 
الأعشاب النتقی بشکل خاص. (جدول رقم ۲). 


. حشيشة القلب 
۷ حشيشة القنطاريين الفتية 


1۲ . حشيشة السعال العادية 
۳ النعد 
٤‏ . هندیاء ئة دوائية 


١‏ . الأقحوان الدوائ 


العشب 
٣‏ ۔ توس حامل الكريات 

تستخدم لأجل تحضير النقوع بعض الأعشاب الطبية غير السامة. والتي تساهم 
في تنظيم التوازن الحمضي القلوي؛ وهذه الأعشاب سمحت باستخدامها وزارة الصحة 
وجميعها تباع في الصيدليات بلا وصفة طبية. 

يفضل استخدام كل الأعشاب المذكورة؛ علماً أن المنقوع الواحد يجب ألا يتجاوز 
۶ عشبة مشتركة فيه وعليكم أن تحذضوا ذاتياً الأعشاب التي تسبب لكم ردات 
فعل تحسسية. 

يتم خلط الأعشاب بكميات وزنية متساوية. نأخذ ۱۶ ملعقة طعام من الخليط 
ونصب فوقها ۲ لترات من الماء المفلي غلياناً شديداً (أو نأخذ ۷ ملاعق طعام ومقدار ۱ 
.1,0 لتر ماء)؛ ثم نفطيه بغطاء متين ونتركه ينقع من إلى ۸ ساعات, ثم نرشح النقوع 
عبر عدة طبقات من الشاش ونحفظه في البراد خلال فترة لا تزيد عن ۵-؛آیام. 

يجب تناول المنقوع على الريق فقط قبل ۵۰ . ۱۰ دفيقة من تناول الطعام (ويجب 
تسخینه قبل تناوله إلى درجة (۲۰-۲۵س كما يجب تناوله قبل النوم بساعتین أو ثلاث 
وليس أفل. 

ويتم تحديد كمية النقوع ذاتیاً بالتناسب مع البرازء حيث يجب أن يكون البراز 
يومياً وبدرجة كثافة طبيعية. وعند الیل إلى الإمساك يضاف إلى المنقوع أعشاب 
مسهلة مثل: لحاء العجرم حوري الشكل ونباتات أخرى يحددها الإنسان ذاتياً. 
يتم التناول يومياً من كوب واحد إلى ثلاثة حسب الحاجة؛ لإراحة المعدة. 


كشيرون بعد مرور ۰۱ ۵, اسنة يكتفون بكوب واحد يومياً لتزويد الجسم 
بالفيتامينات وتنقيته. آما إذا لم ينتظم البراز فإننا نزيد تركيز المحلول (۱۶ ملعقة مع 


TE 


۲-۵ لتر ماء) وجرعة مسهل. آما إذا صار البراز سائلاً نقلل تناول النضوع أو نوقفه 
نهائياًء وخاصة في فترة الصيف عندما يتم تناول الطعام النباتي بصورة أكثر. وإذا 
ظهر بعد تناول النقوع (حساس بعدم الارتياح» يمكن حل جرعة النقوع بالماء الفلي, 


لاذا نمتاع إلى الأعشاب؟ 


الأغلبية الساحقة من الأعشاب الطبية تحتوي على كمية كبيرة من العناصر 
العضوية واللاعضوية: شبه القلوية. الجلیکوسیدات. الزيوت الأثيرية, الفيتامينات. 
والعناصر المضخمة والعناصر الدفيقة فيقة (البوناسیوم, الكالسيوم؛ المغنيزيوم, الحدید : 
النحاس؛ النفنیزن, السپلینو ۰ الصوديوم؛ التوتياء, النيكل: الكروم, والیود وغیرها). 
ویشارك کثیر من هذه العناصر في عملیات الاختزال الوْکسد للانسجة وتؤثر تأثيراً 
مفيداً على تكون خلايا الدم. كما تؤثر تأثيرا أمحفزاً بدخولها في ترکیب الانزیمات 
وضي اتحادات وظيفية عضوية فمالة أخرى. وهي لا تملك تأثيراً قلوياً (إن 211 مرقة 
الأعشاب وصلت في وفتنا الحاضر 1,۲{ 

بالإضافة إلى دخول كثير من الاتحادات الفينولية النباتية والفيتامينات 
والعناصر الدفيقة (وخاصة السيلينوم الموجود في جذر الهندباء البرية الدوائية) في 
النظام المتعدد المراحل للدفاع عن الجسم من كثرة الأوكسجين. أي أنها تظهر مفعولاً 
مضاداً للأكسدة (ملحق رقم ۸). 

إن جميع النباتات الرافية تقريد يبأ والتي تستخدم بصورة أدوية, تحتوي على الفيتامينات. 

من المعروف أن الحتوی المنخفض للفيتامينات في الجسم بخل بمسيرة العمليات 
تن وبالتالي يؤثر ثر تأثيراً ا على فعالية ردات الفمل المناعية واللانوعية. إن 
(دخال بعض الفیتامینات إلى الجسم يستدعي ارتضاع النشاط البلعمي لکریات الدم 
البیضاء. وکدلك یخفض التأثیرات السامة الجانبية للأدوية. 

تم الاقرار بان الزیوت الأثيرية في النعنع والكرويا المادية والريمية الدوائية 
تتميز بمفمول مضاد للجرائیم بالنسبة لجموعة الأحیاء الدقيقة العوية. 

وتحتوي حشيشة القلب (هیوفاریقون) على الضاد الحيوي الایمانین والذي 
تتفوق فعاليته على الکثیر من الضادات الحيوية الحضرة بطرق صناعية. 

كما استخرج الضاد الحيوي الارینارین من الخالدة (ذهب الشمس). 

الريمية الدوائية تؤثر تأثیراً واضحاً مضاداً للجراثيم. وقد تم الاقرار بان 
عصير ومنقوع شجرة البتولا المثأللة وأزهار شجرة الزیزفون القلبية وبراعم الصنوبرة 
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المادية وأزهار الخالدة (ذهب الشمس) فعالة جداً ضد الکورات الفنقودية البرتقالية. 
منقوع براعم الصنوبرة العادية والبتولا فعال ضد باسیل القولون والجرثومة 
الزونية الزحارية. 

تم الإقرار من قبل الأبحاث التجريبية والعيادية أن الضادات الحيوية 
المستخرجة من النباتات العليا تتميز عن المضادات الحيوية المستخرجة من النبانات 
الدنيا (البنیسیلین, الستربتوميسين وغيرهما). بأنها لا تسبب تأثيرات جانبية ضارة 
على أجسام البشر والحيوانات. 

يمكننا أن نأخذ عروق صفر (عروق الصباغين) كمثال على نبات دوائي ذي نطاق 
واسع لتأثیره. حيث إنه يحتوي أشباه القلويات والزيوت الأثيرية وحامض الا سكوربيك 
(فيتامين ج) وفيتامين 4 والحموض العضوية. 

لا ينصح بتناول منقوع الأعشاب مع المأكولات المحتوية على خمائر الخبز مثل 
المخبوزات والبيرة والكفاس (شراب حامضي من الخبز)؛ لأن ذلك يقود إلى تقوية ردات 
الفعل المرضية في الجسم» والتي تسببها عمليات التخمر والتعفن في القناة الهضمية 


(ملحق رقم 5). 
إن الأعشاب المعروضة لتحضير المنقوع تحتوي جميع الفيتامينات 
المعروفة تقريباً. 


فيتامين ج (حامض الأسكوربيك) موجود في أعشاب الحسيكة (تيل مائي) 
ومردقوش بري (مرزنجوش) وعروق صفر (عروق الصباغين) وفي أوراق القراص ذي 
البيتين (وبكمية تفوق بمرتين وجودها في ثمار عنب الثعلب الأسود)» وفي عشبة 
حشيشة القلب (هيوفاريقون) وأوراق حشيشة السعال العادية وأوراق وأزهار الهندباء 
البرية الدوائية وأزهار شجرة الزيزفون القلبية الشكل (صغيرة الأوراق). وفي عرق 
(أرومة) كزبرة الثعلب وبراعم البتولا (بنسبة تصل ۲,۸ ). وتقول بعض التقارير بوجود 
خصائص مضادة لمولدات السرطان في الفيتامين ج. 

فيتامين 4 (ريتينول) وطليمة فيتامينه (بيتا الجزرين) تنتمي إلى فئة الفيتامينات 
الضادة للعدوى. ويتواجد بيتا الجزرين وأشباه الجزرين في عشبة الحسيكة (تيل 
مائي). وأزهار شجرة الزيزفون قلبية الشكل والأقحوان (أزريون الحداشق) وأوراق 
حشيشة السعال العادية والنعنع. وفي عشبة وأزهار الحزنبل المادي وأوراق القراص 
(فیها محتوى فيتامين ۸ أكثر من محتواه في الجزر وثمار الأبليبيخاء وفي أزهار 
الأقحوان الدوائي وجذور الراش وحشيشة الملاك الدوائي وبراعم الصنويرة العادية. 
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ویتمیز البیتاجزرین عدا عن خاصیته الضادة للعمدوی, بخصائص مضاد لمولدات 
التحول وواقي من الأشعة ومضاد لولدات السرطان عندما یکون مجتمعاً مع الیخضور 
وفيتامين (التوکوفیرول). 

فیتامین ٤‏ (التوکوفیرول) هو واحد من آقوی الضادات الطبيعية للأكسدة, 
یدخل في ترکیب آوراق القراص وجذور الراش. 

فيتامين 7 (روتین) یتواجد في نفس النباتات الحاوية على كمية كبيرة من 
فیتامین € , ونحصل عليه من حشيشة القنطارین الفتیة. 

فيتامين ‏ (فیلوخینون) يساهم في تجلط الدم. موجود في آوراق القراص؛ 
وفي آزهار وأوراق الحزنیل العادي: وفي الأجزاء الخضراء للنباتات الأخری. 

فئة فيتامين 8 تصادف في الکثیر من الأعشاب الطبية ما عدا الاستثناءات 
النادرة. وهكذا فإن فيتامينات 81 (التيامين) و82 (الريبوفلافين). و83 (حامض 
البانثوثينيك) موجودة في القراص, آما حامض الفوليك (فيتامين مضاد لفقر الدم) 
فيوجد في جذور الراش, ويوجد في الأجزاء الخضراء من الأعشاب العروضة, 
فيوجد فيتامين 815 (بنجمات الكالسيوم). 

يبدو أن النباتات الدوائية تحتوي فيتامين 11 (بيوتين) وفيتامين ا وفيتامين (1 
الذي اکتشف (طليعة فيتامينه الستيرين) في جميع أجزاء النبات؛ كما وجد الاتحاد 
الشبه الفيتاميني كولين في حشيشة السعال العادية وفي بذور العروق الصفر (عروق 
الصباغين). 

أحياناً يتذرع مرسلو الرسائل إلينا بظروف استثنائية؛ ويطلبون مني إرسال 
مجموعة أعشاب الیهم. وإني بكامل احترامي لأي مريض يعاني لا أستطيع القيام بذلك 
لأن الرسائل تأتي بالمئئات والألوف. ويشتكي أصحابها من عدم وجود أعشاب في 
الصيدليات.فاولاً من يبحث يجد, وثانياً أنشئت الآن مزارع خاصة لإنتاج النباتات 
الطبية؛ ونحن نلجأ إلى خدماتهم. وأخيراً يصيف القسم الأكبر من المدنيين خارج المدينة 
ويصبح بإمكانهم جمع الأعشاب بأنفسهم. ويمكنهم زراعتها في مزارعهم الخاصة. 

كما أنهم يتذرعون بعلل مثل: «لا نعرف كيف نفرق بين الأعشابء ومتى نجففها 
ونقطفها وكيف؟» وتبدو لي في هذه الأسئلة التي اعتدنا عليها التبعية والسلبية, 
ويمكنني أن أنصحكم نصيحة واحدة هي أن تتصرفواء فلم يمنعكم أحد من التعبير عن 
رغباتكم وخاصة مطالبکم. لذلك اطلبوا کتباً خاصة تلم بالأعشاب من المكتبات. 
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انتفدية 


التغذية السليمة من النامية المضوية الوظيفية 


«لوأن الناس تناولوا الطمام في حالة شعورهم 
بالجوع الشديد فقطء ولوأنهم تناولوا طعاما 
بسيطاً ونظيفاً وصحياً لما عرفوا الأمراض؛ وكان 
سهلاً عليهم التحكم بروحهم وجسمهم.» 
ل.ن. تولستوي 
إن الولع الزائد بالطعام هو التخمة (أي امتلاء المعدة بالطمام), كما أن إهمال 
الطمام ليس عقلانياً. والصح كما هو مسروف في الاعتدال؛ أي في عدم التولع ؛ 
وإظهار الاهتمام ضروري. 
إذا تفحصنا عملية التفذية في المستوى الجزثي والالكتروني كما يجب النظر 
إليهاء فسيكون الأصح أن نسميها التزويد الأحيائي للجسم بعناصر النظام الدوري 
بالكميات الضرورية وبالتوافيق المحددة؛ المنسجمة مع النشاط الأحيائي للخلايا 
والجسم ككل. هدف هذا التزويد تأمين البناء السليم وظيفياً لبنى العضيات والخلايا 
المنفصلة؛ وكذلك خلق شروط ملائمة تدعم توازن الطاقة الفعال ليصبح بمقدورها 
القيام بوظائفها بالدرجة القصوى كُعامل الفعل المفيد. 
ان البدا الأساسي للتفذية باعتبار ضرورة تزويد الجسم بالبروتينات النوعية 
والدهون والكريوهيدرات والفيتامينات والعناصر الدفيقة والعناصر المضخمة: يبقى هو 
الحفاظ على التوازن الالكتروني الشحني (وهو التعریف الأكثر دقة للتوازن 
الحمضي القلوي). 


اوم - 


إن الغذاء السلیم من الناحية الوظيفية العضوية يجب أن يلبي الطالب التالية: 


* أن يحتوي جمیع العناصر التقويمية أي مواد البناء لترمیم الخلایا التضررة 
ودعم بنیتها للحفاظ علیها في حالة عضوية وظيفية طبيعية. 

ه الساعدة في تعدیل التوازن الالكتروني الشحني (من الناحية الكيميائية 
البيولوجية للتوازن الحمضي القلوي) وتعدیل حموضة العصیر العدي. 

 *‏ خدمة منابع الطاقة من أجل نشاط الجسم. 


٠‏ سهولة الهضم. كي يصرف الجسم أقل كمية ممكنة من الطاقة التي 
تحتاجها نواحي النشاط الأخرى في الجسم والضرورية جداً للنشاط الفكري. 
© من الناحية الوقائية من الأمراض والناحية العلاجية يجب أن تكون التفذية 
بلا كائنات حية دقيقة وبلا نتائج فعالیتها. 


ويتعلق ذلك بشكل خاص بالبكتريا اللبنية والفطور الخميرية والماكولات التي 
ينتج اختمارها الحموض التالية: حمض الخل, حمض النمل. حمض اللبن حيث لا 
تهضمها الخلايا فتسبب انحرافاً کبیراً في التوازن الحمضي القلوي للدم وبالتاليء 
انحراف الخلایا والأنسجة إلى جهة الحماض, والتي تنتقل تدريجياً إلى مرحلة غير 
متوازنة مع کل النتائج النابعة من ذلك بالنسبة للجسم. كما یتشکل الکحول خلال عملية التخمر. 

وبالإضافة إلى التأثير الرضي للكحول على الجسم بسبب ذوبان الدهون فیها 
(وخاصة دهون الأغشية الخلوية) فإن الكحول بفعل خصائصه العازلة يعرقل العملیات 
الكهربائية الحيوية في الجسم؛ ويصيب بشكل خاص الجهاز العصبي المركزي؛ ويقود 
إلى تفكك واضطراب كل عمليات النشاط الحيوي للجسم. وقد تم الاقرار تجريبياً؛ أنه 
لا يوجد حد مأمون لتناول الكحول؛ حتى الكميات الضئيلة منه تؤثر تأثيراً مدمراً. 

وهكذا يؤدي الكحول الداخل إلى الجسم أو المتشكل فيه كحاصلة للتخمر, إلى 
الانشطار المرضي للبروتينات والدهون والكربوهيدرات في القناة الهضمية. مع التشكل 
الموافق لحمض البول والحمض الزيتي التأكسدي وحمض الخل الآسيتوني؛ أما 
مجموعة الأحياء الدقيقة الموية فتؤدي لاحقأ إلى تكون اتحادات مفرطة السمية تنتج 
غالبا من البروتینات» مث الاندول والسيكاتول وغيرهاء مما يستدعي في الجسم حالة 
مرضية أكبر. 

تعد المواد الميتابولية (الأيضية) مفرطة السمية بالنسبة لجسم الإنسان وهي 
مخلفات النشاط الحيوي لخلايا كل الأحياء الدقيقة التي تعطي ردة فعل حمضية, لأن 


ل 5و له 


الأحياء الدقيقة لا تملك آلية متخصصة لضبط التوازن الحمضي القلوي» ويجري 
نشاطها الحياتي ضمن الحماض غير التوازن. وهذا ما يفسر فصر فترة حیاتها . 

كما تعد الکونات الختلفة لخلایا الجراثيم اليتة مفرطة السمية أيضاً باانسبة 
لجسم الانسان, لأنها تحتفظ بالخصائص الضادة. تمد الفطور الخميرية والبکتریا 
اللبنية «کرمز حصان طروادة الخشبي», لأنها تساهم في دخول کل الأحياء الدقيقة 
المرضة إلى خلایا القناة المضمية ومن خلالها إلى الدم والی الجسم ككل. إن التناول 
الدوري للماکولات التخمرية يسبب الأمراض الدقيقة الزمنة عند الجمیع وصولاً إلى 
السرطان, وخفض مقاومة الجسم وزيادة القابلية للتأثر بالأشعة الْوية والارماق 
السریع للدماغ وسرعة التأثر بالذبذبات ومولدات السرطان وعوامل آخری خارجية 
المنشأ تدمر الجسم. 

يستخدم الفذاء كوسيلة علاجية منذ أقدم العصور. وتعود العالجة الفذائثية بجئورها 
إلى الطب الشعبي؛ ویمکتنا ایجاد سلسلة كاملة من الاوضاع العملية البرهنة حول مبادئ 
التفذية بالنسبة للانسان الریض والسلیم في الخطوطات الصرية القديمة المحفوظة. 

وتستحق آراء هيبوقراط (۱۰:-۲۷۷ ق.م.) بهذا الصدد اهتماماً خاصاًء وهو 
الطبیب الشهور في المهد اليوناني والروماني القدیم. حيث وصلنا کتابه حول 
«الحمیة» يذكر فيه مجموعة من الارشادات التي احتفظت بقیمتها حتى الوفت 
الحاضر. وقد کتب هیبوقراط من زمانه البعید أن كمية الفذاء التي یتناولها الانسان 
يجب أن تتناسب بدقة مع عمره وعمله الذي بقوم به ومع خصائص الطقس في بيئة 
معيشته والفترة الفصلية للسنة, 

أجرى أخصائيو علم الشيخوخة في الاتحاد السوفياتي استفتاء بين 
٠٠‏ شخصء عاشوا حتی سن الشيخوخة فعمروا وحافظوا مع ذلك على صحة جيدة 
متينة؛ وتبين أنهم جميعهم كانوا يظهرون الاعتدال في تناول الطعام» وتوصل علماء 
أمريكا إلى نفس النتيجة في استفتائهم بين معمري أمريكا اللاتينية القاطنين في 
منطقة ليت" 

لقد تمرضت تغذية الإنسان خلال القرون الأخيرة إلى ثلاثة تغیرات جذرية هي: 
انحصار مجموعة المأكولات الفذائية الطبيعية في مجموعة صضيرة والتكرير 
والإضافات الكيماوية. 

يمكننا أن نتخذ أساساً لغذائنا يتمثل في الغذاء النباتي اللبني الخالي من الواد 
التي تسبب التخمر والتعفن وغير المصاب بالفطور العفنة أو الأحياء الدقيقة الممرضة 
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الأخری (ملحق رقم ۱۰). فالأسهل بالنسبة لجسمنا بناء بروتينه الخاص من مواد 
بسيطة تنتمي إلى الوسط النباتي من أن یتأقلم مع بروتین غريبذي منشاً حيواني 
موجود مثلاً في اللحم (ملحق رقم ۱۱). 

يجب الأخذ بعين الاعتبار أن لحم الواشي بعد ذبحها يتمرض لعملیات معقدة 
يرافقها تراکم حمض اللبن وحمض الفوسفور؛ الشيء الذي يؤدي إلى انخضاض 811 
اللحم من (۷۰۲-۷,۰۸) إلى (۵,۷-۵,۵) وترتفع نسبة حموضة الجسم عند تناول 
اللحوم. وتسرع عملیات الهرم. علماً أنه یمکننا تأمين واردات الحمض الاأميني کامل 
القيمة من خلال تناول البروتین النباتي والسمك وبیض السمك والبیض ومنتجات 
الألبان كما أن استخدام البروتینات الحيوانية کم زود للطاقة ليس مربحاً بالنسبة 
للجسم. فمن جهة تعد البروتینات آندر من الدهون والکربوهیدرات, ومن جهة ثانية 
تتشکل عند تفککها عناصر تتسم بمفعول مفرط السمية (ملحق رقم ۱۲). 


قواعد أساسية 


۱ تناول الطعام عند الحاجة فقط ولیس وفقاً للريجيم ابداً. 

؟. عدم السماح پشعور الجوع. 

۳ عدم تناول طعام زائد والتوقف عن الطعام مع وجود شهية بعد. 

.٤‏ تناول الطعام قبل النوم بساعتین أو ثلاث. 

ننصح الأشخاص الذین یعانون من البدانة (ملحق رقم ۷) أي البدينين والیالین 
إلى البدانة, وكذلك الذين يرتفع لديهم البیلیروبین (آحمر الرة) أن يتناولوا طعاماً نباتياً 
وعصيدة نحتوي على ۵ / مسن حبوب الحنطة السوداء و۵۰ # أرز ثلاث مرات في 
الأسبوع لمدة شهر: وإعادة ذلك كل شهرين أو ثلائة. ويفضل عدم تناول المخبوزات في 
هذه الفترة. 

كتب لنا أحد مراسلینا أنه اتبع نظامنا الغذائي خلال سنة ولكن لسانه بقي 
آبیض, ولم يتخلص من البدانة وتراكم الفازات. وعند لقائي به أتمرف إلى التفاصیل, 
وهي أنه فعلاً كان يتفذى بالماكولات التي نصحناه بهاء لكن ذلك أولاً لم يكن كافياً: 
حيث یکمن تأثير النظام في تكامله وليس في الغذاء فقط. وثانياً كان يتناول صباحاً 
الكثير من المخبوزات والعسل, والخبز والعسل لا يهضمان بشكل كامل فتتشكل 
«التراكمات» في القناة الهضمية؛ مسببة ترسب الدهون وتراكم الفازات. إن ارتفاع 
نسبة الكريوهيدرات تزيد من التخمر في القناة الهضمية, وقد نصحته أن يخفف من 
تناول المخبوزات وسكر العنب (الغلوكوز)؛ وأن ينتقل إلى الخضار والفواكه والثمار 
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والخضار الورقية حسب الحاجة لفترة معينة من الزمن, آخذاً بعين الاعتبار حموضة 
اندم وحموضة العصارة المعدية؛ وقد انتظمت الحالة العامة لدیه بعد عدة أشهر 
من ذلك. 

يجب مضغ الطعام جيداً آشاء تتاوله؛ وخاصة الخبوزات والعمصائد؛ وینصح 
مضغ الطعام السائل أيضاً آشاء الاصابة بالأمراض الهضمية لأنه آشاء الضغ يفرز 
اللعاب الغني بالانزیمات واللیسوزیم (حيث يسبب اللیسوزیم موت الجرائیم؛ ويؤمن 
بذلك حاجزاً بمنع مرور الجراثيم إلى الجسم). ویتواجد اللیسوزیم في السائل الدموي 
والأغشية الخاطية للمجاري التنفسية والامعاء وضي البلفم والجلد والحلیب والكلاوي 
والغضروف والکبد والقلب والسائل النوي ومصل الدم عند الانسان. وسجلت أكبر كمية 
من الليسوزيم بين النباتات في اللفت والفجل الحار (البري) والفجل العادي والملفوف 
وفي بعض الأزهار مثل (وردة آذان الدب) وفي زلال البيضة. 

ينصح بإضافة رشة كرويا إلى الطمام أحياناً (ملحق رقم ۱۳). وبالنسبة 
للأشخاص الذين يعانون من أمراض القناة الهضمية يفضل من أجل تحسين الهضم 
لديهم أن يضموا في فمهم بعد الطعام بذرة تمر أو أي بذرة أخرى لها سطح أملس 
ومصها لمدة 10-٠١‏ دقيقة, وخاصة إذا كان منخرهم الأيمن يتنفس بسهولة أكبر. 


الجدول المذكور سيساعدكم في معرفة الاتجاه السليم في اختياركم لغذائكم. 


چدول. ۰.۳ 


المأكولات (المنتجات الغذائية) 


حليب مجفف (محكم الإغلاق): حليب | حليب مبستر, لبن (دسم: فواكه...الخ). 
مركز حليب مكثف مع سكر (سكبه في | قشطة رائبةء جبن قريش؛ جبنة مسخنة, 
إناء مطلي بالميناء وطبخه لمدة ۳-۲,۵ | جبنة ركفور (ملحق رقم .)١4‏ 
ساعات): وحليب منزلي (تم فحصه 
وخال من المكورات العنقودية والذيفان 
والمضادات الحيوية.....الخ): إذا لم 
يدخل الخبز في غذاء الحيوانات الثدية 
وأخذ الحليب من أبقار سسليمة تمست 
وقايتها من المرض بمستحضر فيفاتون؛ 
فيمكننا أن نتناول أجبانها بعد نقعها في 
ماء مفلي مع تبديل يومي لمائها خلال 
ثلاثة أيام: وزيدة, وجبن القريش المحضر 
وفق النظام. 


۱ 


خبز بدون خماثر (من طحين القمح أو | جمیع الخبوزات الخماثرية في الراکز 
الجودار أو الذرة؛ وكذلك من الحبوب | التجاريةء بسکوت زيتيء حلویات السوق, 
الطحونة والشوفان)؛ قطايف عادية, | كعك محشو. 

کروکیت: کمك, بسکوت, كل الکعکات 

التي يدخل فیها الخشخاش بکمیات 

ضئيلة. (ملحق رقم ۱۵)» التورتات. 

الحلويات البيتية.. 


کا قت 


الحلویات 


عسل طبيمي, شوکولاته, ملبس (لوز أو | سکر مکرر؛ مسحوق السكر, مرسی 
| نشع أو یانسون)» سکر آعید طبخضه: | السوق, مابس محشي: کرمیلا (ملسق 
| مربی بيتي. پمکننا اضافة القرفة والهیل 
والقرنفل إلى آلربی حسب النكهة. 


المأكولات النباتية 


جميع الحبوب؛ جميع البقول (مجففة, | بصل, ثوم؛ فجل بري حار جاهز, خردل 
طازجة. مجمدة)؛ جميع أنواع الفطر | (المأكولات المذكورة تحوي كميسات كبيرة 
الغذائي (يفضل الأبيض)؛ جميع الخضار | من الكبريت). لا يجوز تناول الفواكه | 
(بصل من الأصناف الحلسوة, شوم. | الحامضة لأصحاب ارتفا الحموضة أ ۱ 
| کاستشاء في كميات محدودة): فجل بري | ضي السدم والعصارة المعدية اللضوف | 
حار فواکه وثمار: زبيسب» مشسمش | الکبیس, الخيار الملح؛ التضاح النشوع: | 
| مجففه فوکه تسار معتازةمجفضته ۱ ار المخللة والمملحة, الفواكه | ۱ 


لجففة بطرق صناعية (ملحق رقم۱۱). ۱ 


اخشرویات 
فياه ية ماه عم او میا میا | میاه یات شير اة ماد غاي 
صافية, مياه غازية بدون عصیر: شاي محادة: مشرویات روحیة. کضاس: بيرة ۱ 


اخضر شاي آعشاب (یمکن تاوله بعد | فطر الشاي, عصير محضر صناعياً 


مأکولات الأسماك 


يفضّل السمك (من البحيرة, وكذلك کل | لا ننصح بالمأكولات الملحة والمدخّنة 
عطاءات البحر: كافيار أحمر وأسود 
وكاستتئناء يسمح بمعلبات الأسماك في 


عصيرها أو بالزيت. وبسبب حاجة 
الجسم الكبيرة والخفاض مستوى 
الصودیوم والکلوریدات في الدم يسمح 
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البیضص 
يجب ألا يزيد عدده عن (۷-۵) بیضات آسبوعیاً (حسب الحاجة), ففي السنتین 
الأولى والثانية نتناول بیضاً مسلوقاًء وكذلك البیض الضاف إلى العجنات عند 
تحضيرها (بشرط غياب اللحوم عن البرنامج الغذائي) ثم بعد ذلك نتناول بيضتين أو 
ثلاثاً أسبوعياًء وبالنسبة للأشخاص أصحاب ارتفاع نسبة الکولیسترول لا ننصح بتناول 
ميقا البيض: 


اتلحم 
لحم الفنم. الطیور النزلية (بط, دجاج جمیع ماکولات اللحوم الأخري. 


رومي: دجاج)؛ طیور محضرة بالطريقة 


التوایل 


فلفل آسود, فلفل آحمر, كرويا (جدول | خلء ملح الطعام. صودا شراب فزدق؛ 
رقم ۱۲)» فرفة أو قرنفل, هيلء صمتر | بذر (سللوز دهني) (ملحق رقم ۱۸). 
بري, قشرة الحمضیات. جوز الطیب؛ 

صلصة الصوياء (2 كميات محدودة) 

| النشاء فقط في السحلب. بازیلاء 


خضراء معلبة, فاصولیاء معلبة» زیشون ۱ 


| 
معلب: زیتون في الزيت أو في عصیره. 
جوز عين الجمل, لوز وصنوبر بکمیات 
محدودة وتم تستخدم أيضأ عند ت تحضير 


| المربى. ۱ 
يجب إلغاء کل أنواع الکونسروة من البرنامج الفذائي. ما عدا الشار إليها في 
فسم «تنصح». 


بعد سنة أو اکثر تقريباً یستطیع الانسان أن يثق بحدسه النفسي في التغذية, 
آخذاً بعين الاعتبار مؤشرات تحالیل الدم. والأهم نتيجة الفحص الطبي. 

لأصحاب الوزن الزائد يفضل أن يخففوا طعامهم في جميع الأحوالء لان 
كثيرين منهم يشعرون بإحساس دائم بالجوع, ويمكنهم بعد مرور سنة تقريباً أن 
يستمعوا إلى حدسهم النفسي. 
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آما باللسبة للژولاد الراهقین والنساء الحوامل فعلیهم تناول كل ما یحتاجون 
إليه بفض النظر عن النظام؛ لکن دون أن ينسوا نصائحنا حول معالجتها السليمة. 

من مراقباتناء أن الجفاف في الحلق أو ظهور الحرقة يعني أن الانسان یتتاول 
کمیات زائدة من الماكولات الکربوهيدراتية أو يشرب الشاي القلوي مباشرة بعد الطمام 
وهو بذلك يعرقل عملية الهضم. في حال وجود فائض في سکر العنب (الفلوکوز) يجب 
التخفيف من تناوله. عند الشعور بالحرقة أو الانتفاخ البطني (تراكم الغازات في المعي) 
ننصح بشرب ملعقة شاي من الكروياء أما إذا لم يساعد ذلك: فيمكن شرب الكمية التي 
تزيل هذه الظواهر. بعد ساعة من الطمام (والأفضل بعد ساعتين) تناول ملعقة طعام 
من سائل 116 أو مياه معدنية قلوية. 

إذا شعرتم بالثقل في المعدة خففوا حتى الحد من تناول المعجنات والمخبوزات, 
وتناولوا كمية أكبر من الخضار. اخبزوا الخبز جيدأً في الفرن؛ وتجنبوا تناول الخبز 
الذي لم يستوف زمن تحضيره الكامل في الفرن. 

إذا شعرنم بحاجة إلى بروتينات يمكنكم إضافتها إلى طعامكم وإذا كان لجسمكم 
نزعة إلى رفع محتوى البروتین, فإنه يفضل الاقلال منه. 

يجب على الأشخاص النهکین والذين يعانون من أمراض في الجهاز الدوري 
الدموي أن ينتبهوا أكثر ويتذكروا أنه أثناء تنقية الجسم تشتد الأمراض الزمنة, لذلك 
يجب الدخول في هذا النظام تدريجياً. وتناول كمية كافية من المواد الحاوية على 
الوحدات الحرارية: بدون إنهاك للجسم. 

بهدف الوقاية وإعادة الصحة إلى الجسم. وتنظيم التوازن الحمضي القلوي, تعد 
المطالب المذكورة لاحقأ حول معاملة الاکولات وتحضير الطعام إجبارية. 

إن تحضير الأطباق ونتائج الطبخ تتحقق فقط من المواد المعاملة سابقاً مع 
الإلتزام بقائمة الشروط. 

مثلاً. يحتوي الطحين على أبواغ خميرية وفطور عفنةء وتموت هذه الأبواغ عند 
تحميص الطحين على المقلاة أو وضعها في الفرن, ولا فإنه يتجمع حولها عند عجن 
العجين أوعية تحتضنها فتبقى حية حتى بعد الخبز. 

بالنسبة للمرضى الذين يعانون من أمراض حادة وأصحاب الوزن الزائد يجب 
عليهم إلغاء الملح تماماًء وإلغاء المأكولات الحامضة؛ خاصة ذات المنشأ الحيواني؛ وكذلك 
مواد الفلوکوز والمعجنات. 


1 


كام - 


بالنسبة للأشخاص النحيفين والضعفاء يجب تناول الملح بکمیات محدودة, 
والقشدة الرائبة والزبدة المسيحة والخ. 

نعرض عليكم بعض وصفات معاملة المواد الغذائية وتحضير الأطباق وفق طريقة 
کارافایف. بالإضافة إلى وصفة شمبية لاسترجاع الصحة. 

دصفة صحية 

إن هذه الوصفة من الطب التيبيتي القديم: اكتشفت سنة ۰۱۹۷۲ في إحدى 
معابد بوذاء كتبت بالهيروغليفية على جداول فخارية؛ وتم حل رموزها سنة ۱۹۷ 

يمكن استخدامها ضمن نظامنا کاستتناء مرة کل خمس سنوات لتنقية الجسم,؛ 
مع الأخذ بیان الاعتبارء أن الثوم يحوي نسبه كبيرة من الکبریت: والكبريت غنصر 
مفرط السمية: لأنه يؤثر تأثيراً عصبیاً مرضياً على الجهاز العصبي المركزي. 

النتائع: 

تنقية الجسم من التراكمات الدهنية والكلسية. 

تحسين الأيض (التمثيل الغذائي). وكنتيجة لذلك تصبح الأوعية الدموية أكثر 
مرونة وتتخفض البدانة حتى المعدل. 

تذويب الدم التکاثف والخترات الدموية» ویفضل ذلك نتقي ونعالج احتشاء 
عضلة القلب والذبحة الصدرية ومرض فقر الدم الموضعي القلبي ومرض قرط ضغط 
الدم والرشح المزمن والتهاب اللوزتين ومرض الرثتین المزمن. 

تقليل آلام الرأس والطنين في الأذنين والتهاب المعدة والقرحة. 

إعادة الشباب إلى الأعضاء وإزالة الأوذيما وإعادة النشاط إلى الوظائف التناسلية. 


تحضيرها: 

0غ من الثوم المقشور, نقطعه وندقه في جرن خزك ثم نصب ١٠٠غ‏ سبيرتو 
تركيزه ٩۱‏ في خليط الثوم. نفلق الوعاء بإحكام ونحفظه في مكان بارد مدة ٠١‏ آیام. 
ثم نفتحه ونصفيه عبر ۷-۵ طبقات شاش ثم نضعه مجدداً في البراد شدة يومين, 
نخرجه في اليوم الثالث ونبدأ العلاج وفق المخطط المروض, نتناول العدد المحدد من 
القطرات مع ۵۰ غ من الحليب البارد (من السوق) ویتم تناوله قبل نصف ساعة 
من الطعام. 


بت ةم ه 


الوم الأول کا کے 
| الوم ان 
4 قطرة 
٠‏ مرت 
؛ قطرات 
الیوم الماشر ۲ قطرات قطرتان ۱ قطرة واحدة 
ااا ]10 ۵ : | ۲۵ قطرة ۵ قطرة ۱ 
الیوم الثانی عشر _ | ۲۵ قطرة.. ۲۵۱ قطرة | ۲۵ قطرة ۱ 


والتابعة بهذا الشکل بعدد ۲۵ فطرة حتی پنتهی ينتهي الدواء. 
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جدول رقم. ۰4 
ابترکیب الكيماوي والقيمة الطاقية للمنتوج الفذائي من طائفة الواد الغذائية 
الرئيسية والتي تحتوي الكمية الأكبر من العناصر الضرورية للحياة. 


۶۱۰۰ محتوی العناصر في‎ e 
| اسم‎ 
لمنتوج لي من النتوح الفدا‎ 0 
ار ا ااا‎ 
۱ العناصر العدنية‎ 


فطر آبیض مجفف 
آنواع آخری من الفطور المجففة 
ثمر الورد الجبلی الجفف 
ملفوف بری 

فاصولیاء 

مسجوق الکاکاو 

الحنطة السوداء غير الجروشة ۸,۰ 
جريش الشوفان (هرکولیس) ۷4۸ 
جریش الدخن ۷,۰ 
متبل باذنجان وکوسا 

الس الاسود 

فليفلة محشوة بالخضار 

دراق؛ زعرور 

سمكة أبرميس بحرية طازجة 

كافيار أسود مكبوس (بيض الزجر) 
سفرجل, سبانخ 

دجاج 

قطعة خبز بالقشدة الطازجة (توست) 
باليك الجزر الحضر بالدخن البارد 
قطمة خبز بالقشدة مملحة 

خرما 

[جاص 

سمكة اسقمری أطلنطية 

لحم غنم من الدرجة الثانية 

تفاح 
شبوط کبیر 
حمیض 


ن¿ الدرجة الا 


= كم - 


جبن روسی 
جین هولندی بروسی 

حلیب مجفف کامل الدسم 

جبنة برینزا 

فرخ سمك بالزیت (کونسروة) 
شبوط بالزیت (کونسروة) 
سمكة موسی بالزیت (کونسروة) 
حلیب مکثف مع سکر 

سمك الاسبرط بالزیت (کونسروة) 
بقدونس (خضار ورقیة) 

حلیب مرکز بدون سکر 

شوکولا على حلیب 

سلمون طبیعی (کونسروة) 

قطر آبیض مجفف 

جبن فريش غير دسم 

جبن قريش دسم, فاصولياء 


قشدة رائبة دسمها ۱۰ / 
| كافيان تيش سمك السلمون 
خمص 

سردین محیطی 

حنطة سوداء غير مجروشة 
نوع من الشبوط 

ثمر الورد الجبلی الجاف 
سمکة ستافریدا 

حبوب الشوفان . 

سلمون الحیط الهادی الملح 
بیض دجاج 

جزر 
فرخ ذثب النهر 
کافیار آسود مکبوس (بیض سمك الزجر) 
لفت 


فو فأ 


2 
1 
3 


۵۷ - 


سلمون امحیط الهادی (غریوش) 
حمیض 
کالار 
فرعةء لیمون؛ عنب البقر؛ فراولة. توت العلیق 
ملفوف بحری 

باليك الزجر الحضر بالدخن البارد 

شوندر سکری 

فرح ذثب البحر 

القرنبیط 

بازیلاء خضراء طازجة 

كوسا.؛ باذنجان 

لحم غنم من الدرجة | 


لثانية 


سمك الترس (قفندر) 
مينتاي 

شبوط بالزیت (کونسروة) 
حلیب مکثف مع کونسروة 
عنب التعلب الأسود 
دراق» زعرور 

بازیلاء خضراء 


فجل 

سمك الإسبرط بالزیت (کونسروة) 
ستافریدا. سمكة موسی بالزیت 
لحم غنم من الدرجة الثانية 
بقدونس (خضار ورفية) 
سمكة القد؛ سردین محيطي 
كا مار 

حليب 


OA =‏ عه 


حبوب الشوفان 
طماطم أرضية 
شوندر 

بازیلاء خضراء طازجة 
فرخ ذثب النهر 

سلمون المحيط الملح 

لحم غنم من الدرجة الاولی 
عنب تعلب (کزيرة [فرنجیة) 
عنب. كزبرة 

طحین من الدرجهة الثانية 
شبوط (الکاراس) 

تفاح 

دجاج من الدرجة الثانية 
باذنجان؛ كوسا 

توت العلیق 

القرنبيط 

حريشن تشخ | ۲۰۰ 
دجاج من الدرجة الاولی ۱۹ 
ملفوف آبیض 

حنطة سوداء غير مجروشة 


۱ 


ملفوف بحري 
ندف الشوفان (هرکولیس) 
حلیب مجفف کامل الدسم 


حبوب الشوفان 
فاصولیاء 
چریش الدخن 
حنطة سوداء غير مجروشة 
شیر مقشور 
حوق الکاکاه 
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طحين من الدرجة 

سمك نهری (نالبيم) ` 

مينتاي 

سلمون الحیط الهادی الطبیعی (کونسروة) 
خرما 

بیض دجاج 

سمك الاسبرط بالزيت (کونسروة) 

طحین نوع أول 

سلمون المحيط الهادى 

بازيلاء خضراء طازجة. جزر 

شوكولا على حليب 

حليب مركز بدون سكر 

سمكة أبرميس بحرية, كافيار أسود مكبوس 
حليب مكثف مع السكر 


عنب التعلب الأسود 

دجاج 

لحم غنم من الدرجة الثانية 

فجل, توت عليق 

لحم غنم من الدرجة الأولى 
نراولة بستانية 


جبنة سي 

جبنة سويسرية 

جبنة هولندية مدورة 
ملفوف بحري 

حليب مجفف كامل الدسم 
بازيلاء خضراء (كونسروة) 
شوك كلم 

حليب مركز بدون سكر 
دجاج من الدرجة الثانية 
دجاج من الدرجة الأولى 
كالما 


س 


حليب مکثف مع السکر 


شوندر 
بقونس ( خضار ورفیة) 
مك القد, خيك؛ ماکروروس 
شوکولا مع الحلیب 
نحم غنم من الدرجة الثانية 
بيض دجاج 
سمكة أسقمري أطلنطية 
سان 
لحم غنم من الدرجة الأولى 
سمكة أبرميس 
لفت 
فشدة رائبة 2٠‏ دسم 
. طماطم آرضية, جريش الدخن 
مشمش, بطیخ أصفر (شمام)» زعرور 
' عنب ثعلب آسود 
: بطاطا 
| عنب, تفاح» أرز 


! عسل طبیعی 
عنب ثعلب (كزبرة إفرنجية) | YY‏ 


1 
| چرر ۱ ۳۱-۳۰ 1 
| كرن عنب تعلب آحمر (سهارودینا) ۳۱-۳۰ ۱ 


ر سرن ی سےا 


فاصولياء 

بيض سمك السلمون (كافيار) 
جريش الشوفان 

جريش الشعير 

سمكة موسى وشبوط بالزيت 
حبوب حنطة سوداء غير مجروشة 
دجاج من الدرجة الثانية 
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سمكة أسقمري أطلنطية ۳۷۹ 
فرخ ذئب النهر ۳۷۰ 
جريش الحنطة Yor‏ 
ستافریدا ۳۳۵ 
شوکولا على حليب ۳۳۹۵ 
سلمون سیبیری مملح ۳۳۵ 
جریش الدخن ۳۳۳ 
سلمون طبيعى (کونسروة) ۳ 
دجاج من الدرجة الاولی ۳۳5۸ 
حمص مقشور ۳۳۹ 
جبنة من حلیب الغنم ۳۳۰ 
جبنة فريش 1 
سمك القد ف 
حلیب مکثف مع سكر ۳۱۹ 
حليب مرکز بدون سکر ٤‏ 
لحم غنم من الدرجة الثانية ۳۵ 
لحم غنم من الدرجة الأولی ۷۸ 
بازيلاء خضراء طازجة ۱۳۲ 
فطر أبيض طازج 44 ۱ 
حمیض, سبانخ ۸۹ ۱ 
قشدة رائية دسمها (۱۰ ) 1۲ ۱ 


خرماء؛ خیار: شوندر» باذنجان؛ لقفت» خس. زعرور: EY‏ 
دو اق توت العلیق. عنب الشعلب کرد 


۷ سلینیوم (وحدات) 


۲ - 


کافیار مکبوس (بیض سمك الزجر) 
کافیار (بیض سمك السلمون) 
کافیار حب (بیض سمك الزجر) 
فطر آبیض مجفف 

چبنة هولندية مجففة 

حلیب مجفف کامل الدسم 


جبنه سويسرية 


مسحوق الکاکاو 
| سلمون سیبیری مملح 
حمصس مقشور 
فاصولياء e‏ 
آبرمپس, سلمون ۱ 
لحم غنم من الدرجة الثانية 
| دجاج من اندرجة الثانية ۱ 
۱ 
| سلمون طبیعی (کونسروة) | ۲۰,۸ 


سمك نهري؛ فرح السمك: سمك الترس: سمك ۵ , ۱۸۸-۱۸ 
الكراكي 


فيوظه ستاقزينا: فرخ ذب البعر 
دجاج من الدرجة الأولى 

سایرا بالزيت (كونسروة) 

جبن فريش غير دسم 

كا مار 


۱۸,۸۵ 


1۸,۲ 


۸,۲ 


سردین بالزيت (کونسروة) 
شبوط (کاراس)؛ تریوغ: سمك القد 
سمك البكلاة الصفیر 

لحم غنم من الدرجة الأولى 


۳ = 


سمكة أسقمرى طبيعية (کونسروة) 
سمك الشط. سمك الخيك 

جين من حلیب الغنم 

جبن فریش دسم 

فرخ سمك بالزيت (كونسروة) 
ندف الشوفان (هركوليس) 

سمكة أسقمري بالزيت (كونسروة) 
بيض دجاج 

حنطة سوداء غير مجروشة 
جريش القمح 

جريش الدخن 

طحين من الدرجة الثانية 

طحين من الدرجة الأولى 

اسناف المگرونة ل 
جریش الشعیر 

طحین القمح 

حلیب مكثف مع سکر 
حلیب مرکز بدون سکر 
ثمر الورد الجبلی الجفف 


- 4 ¬ 


جریش السمید 

طحین نوع أول 

جريش الحنطة السوداء 

جريش الشعير العادی» جريش القمح 
طحين نوع ثانى 

جريش الدخن 


حبوب حنطة سوداء غير مجروشة 


ثمر الورد الجبلى الجاف 


مت ۷,۹ 
بطاطا ۱۹,۷ 
5 9 
خرما | 10,۹ 
تين | ۳,4 | 
بازیلاء خضراء ۳ ۱ 
ثمار الغبیراء السوداء ۱۳,۰ ۱ 
رمان ۱۱,۸ ۱ 
تفاح کرز ۱۱۲ 
| بقدونس (جذر) نز ۱ 
شوندر | ۱۰,۸ | 
إجاص ۱,۷۱ ۱ 
5 ۸ 
| دراق | ۱,۶ 
فطر أبيض مجفف يا 
حلیب مرکز بدون سکر ۵ ٩‏ 


برتقال» سفرجل» یوسف آفندی 
۰ ف 


داه" - 


جين من حلیب الفنم 

جين مجفف کامل الدسم 

دجاج من الدرجة الأولى 

جبن فريش دسم 

مسحوق الكاكاو 

لحم غنم من الدرجة الأولى 

بيض سمك السلمون (كافيار حب) 
باليك الزجر المحضر بالدخن البارد 
بيض دجاج 

كافيار أسود مكبوس (بيض سمك الزجر) 
قشدة رائبة (دسم ۱۰ ) 

کافیار آسود حب (بیض سمك الزجر) 
لحم غنم من الدرچة الثانية 

سلمون المحيط الهادی الملح 

دجاج من الدرجة الثانية 

حلیب مکثف مع سکر 

حلیب مرکز بدون سکر 

ندف الشوفان (هرکولیس) 

شبوط کبیر 

فرخ سمك بالزیت (کونسروة) 
سمك المشط 

جریش الدخن 

الحنطة السوداء غير الجروشة 
جریش الحنطة السوداء 

طحین نوع ثاني 

شبوط (كاراس) 


جریش الشعير العادى 
طحين نوع أول 
جريش الشعير الممتاز 
أصناف المعكروذ 


"ع" - 


الفینامینات 


۱ فیتامین ۸ (ریتینول) ( 
سمن عربي 

بیض سمك السلمون (کافیار حب) 
بیض دجاج 

جبنة سوفييتية؛ جبنة سويسرية 
حليب مجفف کامل الدسم 

بیض سمك الزجر (کافیار حب) 
کافیار آسود کبوس 

جبن فريش دسم 

سمك الترس (قفندر) 

فشدة رأئبة (دسم ۱1°( 


جزر ٠‏ 
ثمر الورد الجیلی المجفف 1۷ ۱ 


سپانخ | ۵,ع 
ثمر آلورد الجبلی الطازج |1 
حمیض ۲,۵ 


ین 
بقدونس ( خضار ورفیة) 


مسمس 
یه 5 


ثمار الغبیراء السوداء 


عه الحنطة السوداء غير المجروشة 
فاصولیاء 


چریش الشوفان 
جريش الحنطة السوداء 


بازیلاء خضراء طازجة 
بیض سمك الزچر (کافیار حب) 
جریش القمح 

جریش الشعیر العادی 

فطر آبیض مجفف 

طحین درجة آولی 

حلیت معفف كامل الاسم 
سلمون المحيط الهادى المملح 
سمك القرموط 


حميض 

أضناف العکرونة 

ستافريدا 

ثمر الورد الجبلى الجفف 
سمك المشط 

بطاطا 

خيك: سمك أسقمرى أطلنطية 
ا سين 

جريش الشعير الممتاز 

بأزيلاء خضراء (كونسروة) 
فرخ ذثب البحر» سمكة كراكى 
مسحوق الکاکاو 0 ۱۰ 
سمكة موسی بألزیت 

القرنبیط, حميض ظ يي 
شس دحا 

؛. فيتامين 132 (الریبوفلافین) ( 
فطر آبیض مجفف 

حلیب مجفف کامل الدسم 

جبنة سويسرية 

جبنة روسية 

بيض دجاج 

جبنة هولندية مثلثة 

بيض سمك الزجر (كافيار حب) 


فطر أبيض طازج 

مسحوق الكاكاو 

شوکولا على حليب 

جبن فريش دسم وغير دسم 
حبوب حنطة سوداء غير مجروشة 
مكف ٠‏ 
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بازيلاء خضراء (کونسروة) 
فاصولیاء. حمص مقشور 
كالمار 

جريش الحنطة السوداء 
لحم غنم من الدرجة الثانية 

سمكة القد. سلمون مملح 

دجاج من الدرجة الأولى 

سمك الترس (قفندر))؛ جين برينزاء مينتاي 
طحين من الدرجة الثانية 

لحم غنم من الدرجة الأولى 

دجاج من الدرجة الثانية 

سمكة کراکی, تريوغ: سلمون 

طحين من الدرجة الأولى 

فرخ ذئب البحر. سمك القرموط. ستافريدا 
سمك إسبرط بالزيت (كونسروة) 

جریش الشوفان ۱ 
سا فرشي سوك الترسن: فر استات ۰ ١٣ا‏ ۱ 
قشدة رائبة (دسم ۱۰ ) ۱۰ 
| سمكة أبرميس» سردين» سمك الخيك | ۱ 


س 
. 
+ سس مق مس 


۱ ۱ نوي 
| سردین بالزیت (کونسروة) 


حبوب الحنطة السوداء غير الجروشة 


جریش الجنطة السوداء ۳۸۷۳۹ 
دجاج من الدرجة الأولى سن ۱ 
دجاج من الدرجة الثانية ۳,1۰ ۱ 
طحين درجة ثانية ۲,۸۷ ۱ 
لحم غنم درجة ثانية ۳,۸۰ 

سايرا بالزیت (کونسروة) 


غنم درحة أ 
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حمص مقشور 

سمك القد 

طحین درجة آولی 

سلمون 

سلمون طبيمي (کونسروة) 


فاصولیاء 

بازیلاء خضراء طازجة 

سمكة آبرمیس. سمكة الترس (قفندر) 
جريش الشعیر المتاز 

مسحوق الکاکاو 

أرز 

فرخ ذئب البحر 

جريش الدخن 

بيض سمك الزجر (كافيار حب) 
ثمر الورد الجبلى الجاف 

سمك الشط ٠‏ 

كالمار 

سمك مجمد 

جينة سويسرية 


معکرونة. ملحین 
سمكة موسی؛ مينتاى: فرح سمك. خيك 


سمك إسبرط بالزيت (كونسروة) 
جذر البقدونس؛ جزر 

بطاطا 

حليب مجفف کامل الدسم 
بازیلاء خضراء (کونسروة) 
مشمش, بقدونس ( خضار ورفية) 
دراق 

جبن فریش غير دسم 


باذنجان: کوسا؛ فليفلة خضراء. قرنبیط 
شوكولا على حليب 


طماطم. يقطينة؛ تين 
حليب مكثف مع سكر 
خيار طازج, شوندر 
کرز. تفاح 

بیض دجاج 

فشدة راثية (دسمها ۱۰ ۸ 


ب وت 


- إلا سه 


جدول رقم . ۰۵ 


كمية حامض الأسكوربيك في بعض الواد الغذائية 
رو الملغ على ۱۰۰غ) 


ثمر الورد الجبلي الجفف 

عنب الثعلب الأسود 

فليفلة حمرة 

فجل بري حار 

فليفلة خضراء حلوة 

قرنبیط 

حمیض, فراولة آرضية 

برتقال: لیمون؛ فجل 

عنب التعلب (كزيرة خضراء), عنب الثعلب الأحمر 
ملفوف آببض 


تفاح الأصناف الشمالية, بطيخ اصفرشمام 
توت بري. عنب البقر» کرز 

خیار طازج. خس 

مشمش. بازیلاء (معلبة)؛ کوسا 

بطاطا قديمة 

تفاح من الأصناف الجنوبية 

سفرجل, إجاص:؛ جزر 


رمان؛ ثمر الآس الاسود؛ باذنجان 


بندورة. يوسف أطندي 
تفاح, سبانخ ١‏ 
توت العلیق, بازيلاء خضراء طازجة ۳۵ 
| حلیب الخیل ۲۵ 
۱ بطاطا جديدة القطاف ۲۵ 
۱ 
| 


غنب 
حليب ماعز 
حليب بقر 


تت 


حامض الأسكوربيك هو اتحاد عضوي ينتمي إلى الفيتامينات ويتواجد في 
أغلب النباتات. 
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إن إدخال فيتامين م) إلى الجسم يزيد مقاومة الجهاز العصبي السمبتاوي 
(الودي). ويظهر ذلك بوضوح على الأوعية الشعرية التي تتحمل ضفطاً کبیراً بدون 
اضطراب القدرة التقلصية. وبتأثير حامض الأسكوربيك ترتفع بوضوح فعالية الجهاز 
الشبكي البطاني, حيث تزداد فعالیته البلعمية لعدة مرات. وان تحسن الحالة الوظيفية 
للأوعية الشعرية يؤدي إلى تحسين تغذية النسج في حالة الالتهاب. وتزويدها بانتظام 
بالأكسجين وإزالة نتائج الأيض. 

يشارك فيتامين ) في توليف الكولاجين أي النسيج الضام. وهناك معطيات 
كثيرة حول الدور الفعال لفيتامين ') في تقوية الحواجز الدماغية ضد انتشار الخلايا 
السرطانية وخلايا الإنفلونزا (النزلة الوافدة). (سجل انخفاض كمية فيتامين © عند 
مرضى السرطان ومرضى الإنفلونزاء وتقام الأبحاث في اسکونلندا والولايات المتحدة 
(ولاية كاليفورنيا) لتبين أهمية التزويد بالفيتامينات عند مرضى السرطان وتم 
الحصول على نتائج مطمئنة. 

إن محتوى فيتامين © في أفضل أنواع الورد الجبلي هو أكبر بعشر مرات من 
كميته في عنب الثعلب الأسود؛ وبمائة مرة من محتواه في الليمون والتفاح والبطاطا. 
وتحتوي هذه الثمار على كمية كبيرة مسن الحديد بشكل خاص. يحضر من الثمار 
الطازجة عصير وشراب فيتاميني, وينصح بمستحضر «الخولوسوس» من ثمر الورد 
الجبلي لمن يعانون من أمراض التهاب الكبد والقناة الُمدية. يؤثر منقوع الثمر الجفف 
تأثیراً فمالاً عند الاصابة بالفرحة العدية وقرحة الاشی عشر وفقر الدم وانخفاض 
حموضة العصارة المعدية. إن الستحضرات والناقیع الحضرة من ثمر الورد الجبلي 
ترفع مقاومة الجسم ضد الراض والتسمم وتفیرات الطقس المزعجة. إن مجموعة 
فیتامینات ثمر الورد الجبلي مفيدة في حالة التصلب التعصدي وفقر الدم وانهاك 
الجسم. كما يتميز ثمر الورد الجبلي بخصائص مدرة للصفراء. 


= ۱/۳ اه 


جدول رقم .۰۱۰ 


القيمة الطاقية لبعض الواد الغذائية 


اسم الادة الغذاثية 


زیت عباد الشمس 


سمن عربي 

شوکولا على حلیب 

حلیب مجفف کامل الدسم 

جبنة روسية 

جبنة سويسرية 

سكر مسحوق 

مسحوق الكاكاو 

سمك إسبرط بالزيت (كونسروة) 

جبنة هولندية مثلثة ۱ 

| ۷ 

اکا | ۳۵۵ | ۱۸۵ 
جریش الشوفان | ۳:۵ 111 
جریش الدخن ۳۳ ۱۳۹۷ ۱ 
أصناف انعکرونة ۳۳۲ ۱ ۱۳۸۹ 
طحين نوع اول ۳۳۹ ۱۳۷۷ 
طحين نوع ثانى ۳۳۸ ۱۳۷۲ 
طحبن ۳۳۷ ۱۳۹۸ 
حبوب حنطة سوداء غير مجروشة ۳۳۹ ۱۳۷۷ 
جريش الحنطة السوداء ۳۳۹ ۱۳۹ 
جريش السميد (أرتيوك) فى ۱۳۹۶ 
جریش الذرة ۳۵ ۱۳۹۰ 
جریش بولتامی ۳۳۵ ۱۳۹۰ 
شعير مقشور إفرنجى Y4‏ ۱۳۹۹ 
ارز مقشور ۳۳ ۱۳۵۱ 
حمص مقشور ۳۳۲۳ ۱۳۱ 
شعیر مقشور ۳۲۲ ۱۳:۷ 
حلیب مکثف مع السکر ۳۵ ۱۳۹۸ 
قاصولیاء ۳۰۹ ۱۳۹۳ 
عسل طبیمی, جبنة برینزا ۳۸ ۱۳۸۹ 
فالودة ۳.۵ ۱۳۷۹ 
نشاء البطاطا ۳۹ ۱۳۱ 
زیم ۳۹۹ ۱۳۱ 


سایرا بالزیت (کونسروة) 


سمكة آسقمری بالزیت (کونسرود) 

ثمر الورد الجبلي الجفف 

بیض سمك السلمون (کافیار حب) 

سردین بالزیت (کونسروة) 

خبز من طحين القمح المحضر بطريقة کارافایف 

ستافریدا بالزیت (کونسروة) 

دجاج درجة آولی 

کافیار آسود مکبوس (بیض الزجر) 

جبن فريش دسم 

فطر آبیض مجفف ۱ 

لحم غنم درجة أولى ۰ ۱ 

کافیار آسود حب (بیض الزجر) ۳ 3 

سمل المرموط ۳۰۳ ۸۹ 

سردین محيطي ۱۷۳ ۷۳ | 

دجاج درجة ثانية 111 140 

سلمون مملح ۱ ۱14۵ 1۹۰ ۱ 

لحم غنم درجة ثانية ۱ ۱10 ۷ ۱ 
| : 

بیض دجاج | ۱۹۶ 1 ۱ 

سمكة اسقمری أطائطية | ۱۵۷ 10۷ 

سلمون امحیط الهادی ۱ ۱5۳ ۱ 1:۰ ۱ 

حلیب مرکز بدون سکر | EV‏ 110 ۱ 

شبوط ۱ ۱۳۵ ۱ 06 ۱ 

قشدء رائبة (دسمها ۱۰ ۸) ۱ ۱۳ ۱ وليك أ 

سمكة آبرمیس ۱ ۱۹ ۱ 1۸۵ 

سلمون طبیمی (کونسروة) ۱ ۱۰۵ ۳۹ 

ثمر الورد الجیلی الطازج | ۱۳۸ ۷۷ 

سمك المشط ٠‏ ۱۱ ۲ 

سمكة موسی ۹1 2 

شبوط (کاراس) ٩‏ ۳۷ 

جبن قریش غير دسم AY‏ ۳4 

سمك الخيك 41 ۳ 

۳۹۰ ۸٦ بطاطا‎ 

فرخ سمك Ar‏ ۳:۷ 

سمك القد؛ كالمارء سمك مثلم ۸۳ ۳:۷ 

بازیلاء خضراء طازجة ۷۵ ۳ 

مينتاي ۷۲ ۳۰۱ 

عنب ۷۰ ۳۹۳ 

خرما 1۹ ۲۸۹ 

ماکروره 1۲ ۲۳۵۹ 
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تين 1 ۲0۱ 
تمار الغبيراء السوداء 03 ۳۳ 


رمان 11 ۲۳۳۹ 
کرز ۲ ۳۸ 
شوندر ۹ ۳۰۵ 
٠‏ جذر البقدونس ۸ ۳۹ 
تفاح. مشمش ۷ ۱۹۷ 
بقدونس (خضار ورقیة)؛ زعرور 1 ۱۹۲ 
عنب التعلب (كزبرة افرنجیة).دراق ۵ ۱۸۸ 
خوخ بستانی 31 ۱۸۶ 
إجاص ۳ ۱۸۰ 
بازیلاء خضراء (کونسروة) ۲ ۱۷۹ 
فراولة أرضية, توت العلیق ۱ ۱۷۲ 
عنب الثعلب الأسود» عنب البقر ۱ ۱۷۲ 
ثمر الآس الأسود 1۰ ۱۷ 
بطیخ أصفرء شمام. عنب الشلب الأبيض ۰ ۱۷ 
برتفال» سفرجل, بطيخ ۳۹ ۱۳ 
بوسف آفندی, عنب الشاب الأحمر ۳۸ ۱6۹ 


کریفون ۳۸ ۱6۹ 
فجل: خوخ أصفر ۳۵ ۱:1 
جزر ۲4 ۱:۲ 
لیمون ۳۳ 
ملفوف أحمر ۳۱ 
يقطينة: قرنبیط 

3 
حمیض,. توت بری 
كوسا 
فطر أبيض طازج 
باذنجان 
فليفلة خضراء حلوة 
خيار 


كفن 
كرفس (خضار ورفية) 
ملفوف بحري 


- ۷۹ له 


بعض وصنات محالجة الوا 
الخغذائية وشعضیر الطعام 


القشرة الرائبة 


استخدام القشدة الرائبة الحضرة من حليب الحيوانات المنزلية أو من السوق أو 

المزارع التي لا تستخدم لعلاج حيواناتها أي مضادات حيوية أو هرمونات. 
ضير جين القريش ا منزبي غب را كامض 

۵ لتر حلیب. ۱ لتر لبن, ۰ فشدة رائثبة ملعقة طعام KK‏ كريونات الكالسيوم 
أو قشرة البيضة. 

ما أن يبدأ الحليب بالفليان نصب فيه اللبن والقشدة الرائبةء ونحركهم حتی 
يتشكل جين القريش؛ يضاف KK‏ رشأ ونطفخ النار قبل الغليان. يصفى جين القريش 
التشکل ويعلق أو يوضع تحت وزن ثقيل لتخرج منه المياه التي لا ت تستخدم لشيء بعد ذلك. 


سماملة الزبر: الطاز بة 


الطريقة الأولى: ندوب الزيدة على نار هادئة؛ ونضیف إليها منقوع الأقحوان 
(آزریون الحدائق) كل ٠‏ زيدة تحتاج إلى ملعقة طعام واحدة من الأفحوان ونتركها حتى 
نتبخر الیاه. یحضر الاقحوان كما ت شیر تشير إلى ذلك الوصفة على غلاف عبوته في الصيدلية. 

الطريقة الثانية: تذّوب الزيدة على نار هادثة أو على حمام بخاري لدة ۱۰-۲۰ 
دقيقة: وتزال الرغوة والراسب الناتجین ویتلفان. ویفضل شراء الزيدة من النوع المتاز. 
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معاملة السگر 


الطريقة الأولی: نضم مسحوق السکر في الطنجرة, ویحتاج کل نصف كيلو 
غرام سکر إلى نصف کوب ماء, ونسخته مع التحريك حتی نتشکل مادة صضراء 
متجانسة؛ ثم نصب فوقه ۰,۲-.۰,۲ لتر ماء مفلي ونوصله على نار هادثة إلى درجة 
كثافة المسل خلال ٠١‏ دقيقة. ویمکننا إضافة قشور البرتقال أو اللیمون أو الکریفون 
إلى السکر أو أي توابل آخری. 

الطريقة الثانية: نصب كوبأمن الاء الغلي فوق کلخ واحد من السکر, ونترکه فترة 
حتی یذوب السکر قليلاً في الماءء ثم نضعه فوق نار معتدلة ونطبخه لدة ۲۰ دقيقة. 
ونبدا بإزالة الرغوة المتشكلة بدءأ من لحظة الفلیان؛ نقطم الليمونة حلقات دائرية ونزیل 
منها البذور ونضعها في الشراب, ونتابع الطبخ عشر دقائق آخری ثم نرفع الطنجرة 
عن النار, ونترك الخلیط ليبرد وننقله إلى إناء خاص. في الوصفات التالية للأطباق 
الفذائية ومنتجات الطبخ والعجائن, نستخدم هذا الصنف من السکر فقط, لأنه لا 
يستدعي ردات فعل تخمرية. 


مربى (عجين الشراكه) 


یمکننا تحضي المربى من التمر: حيث نضعه في ماء مفلي ونوصله حتى حالة 
الفليان» ثم نضیف إليه قشور البرتقال؛ ونترکه منقوعا ونحرکه. 


معاملة ا حضار دالفراكه (الشبار 


تستخدم الفواكه والثمار بصور عديدة بعد معالجتها. ویمتلی سطحها عادة 
بالفطور الخماثریة. التي تسبب ردات فعل تخمرية» وتشكل الحموض والكحول وتؤدي 
إلى انحراف التوازن الحمضي القلوي نحو التحمض, لذلك نغطس الخضار قبل تناولها 
لعدة ثوان في مياه مغلية. توضع البندورة في الماء الفلي مع ساق ثمرتها الزاماً وفقط 
بعد ذلك یزال حامل الثمرة. البندورة التضررة لا تصلح للأكل؛ لأنها تحتوي على أحياء 
دفيقة ضارة. يجب شراء البندورة والفواکه والتمار مع حامل ثمرتها بالضرورة وتزال 
قبل تناولها فقط. ویجب ألا تکون الثمار مفرطة في النضح, فالفواکه وخاصة العضب 
والخوخ. تمتلن قشرتها بالفطور الخمائرية. لذلك یتوجب غسلها أو نقمها في ماء مفلي 
قبل تناولها. 
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ينبفي تجفیف کل آنواع الجریش قبل طبخها تجفيفاً في الفرن أو على القلاة 
بدون أن نفیر في لونهاء ویفضل تحضیر العصائد على مرقة الخضار (إذا كانت 
الخضار مأمونة وفحصت على كمية النترات والنتریت والبیدات الحشرية آما الحلیب 
فیضاف لاحقا). 


مماملة الطمین 
قبل أن نعجن العجین نلدن الطحین في الفرن أو شوق القلاة بدون أن یتفیر 
لونها؛ ومع التحريك الجید. ثم نصفیه بالصفاة. ویجب عدم استخدام الخماثر عند 
تحضير العجنات وكذلك یلفی استخدام الصودا والخل والشروبات الروحية واللونات الغذائية. 


العجین الرقائقي السحوق 

یحضر مع استخدام الزبدة السيحة والحلیب الجفف أو المركز والبیض. 
تحضير الخبز النزلي وفق طریق کارافایف 

نحضره من الطحین (۵-4) أكواب والیاه المعدنية (بقين مثلاً) بمقدار نصف لتر 
أو مياه غازية بدون شراب ثم نعجن المجين. يجب أن یکون العجین منسجماً (لدنأ) وألا 
يلتصق على الأيدي؛ ثم نعطي المجین الشکل الذي نرید. ونضعه على صينية مرشوشة 
بالطحین ونضعه في فرن ساخن, یصبح الخبز جاهزأ بعد ساعة أو ساعة ونصف آما 
الرغیف فبعد ۲۰-۲۰ دفيقة. 
الخبز في القالب 

نصب ۵ آکواب طحین مملح في [ناء حتی یشکل الطحین شکل هرم ثم نشکل 
فيه حفرة؛ ونصب تدریجیاً فیها قنينة من المياه العدنية أو (الفازية بدون شراب), ثم 
نخفق الخلیط حتی كثافة القشدة الراثبة الكثيفةء وحتی لا يبقى هناك عقد. نرش 
العجین الجاهز بالطحین ونوزعه باللعقة في القوالب المخصصة الرشوشة بالطحین 
(أو على القلاة). نضمهم في صينية وندخلهم إلى فرن مسخن لدرجة عالية؛ وبعد 
مرور ۲۰-۱۵ دفيقة نخفف النار ونتابع الخبز حتى يستوي. نخرج الخبز الجاهز من 
القوالب ونضعه في منديل سميك داخل كيس نايلون لكي يصبح ليناً. 


- ۹ = 


رغيف عادي 


نخلط الطحين مع الماء حتى يصل التركيز إلى القشدة الرائبة الكثيفة ثم ننقل 
العجينة الجاهزة إلى قالب مرشوش بالطحين؛ ونضعه في فرن بارد. ونتركه مدة ۱۵- 


۰ دفيقة. 
رغيف الجبن 


نخلط الطحین مع جبنة برينزا التي تم نقعها وتجفيفها؛ نضيف المياه العدنية, 
ونعجن العجينة وننقلها إلى قالب مرشوش بالطحین, نعطي العجينة الشكل الذي نريد 
ونمسحها بزلال البيضة الخفوق» ثم نضعها في الفرن ونخبزها حتى تستوي. 
خبز سمون فاخر 

نمزج ملعقتين صغیرتین من الحلیب الکثف في کوب من المياه العدنية, ثم 


نخلطه مع الطحین, نمجن العجین لدرجة لا پلتصق فیها بالايدي وتختفي منه العقد. 


معاملة تلحر 


نضع لحم الفنم أو الطیر أو العصافیر أو السمك البحيري في كيس تيلي وننزله 
في ماء مغلي أضفنا إليه أربع ملاعق طعام من الأقحوان (أزريون) أو المريمية أو 
البابونج أو النعنع أو ملعقتي طعام یانسون أو كرويا ونسلق اللحم حتى يستوي, ثم نتركه 
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منقوعاً لدة ۳-؛ ساعات. ونتخلص من المرقة ولا نستخدمها أبدأ. 
نصائع مفيدة 
يفضل نقع الحمص والفاصولياء قبل استخدامها لمدة يوم تقريباً ويجوز إضافة 
مياه البزيلاء الخضراء العلبة إلى الشوربات. 


لكي نسلق البطاطا بطريقة صحيحة يجب وضعها في ماء مفلي وسلقها على 
نار معتدلة. وإغلاق غطاء الطنجرة بإحكام: والمياه لا يجب أن تفطي البطاطا كاملة. 

يسهل تقشير البطاطا الفتية إذا وضعناها لفترة قصيرة في ماء ساخن ثم 
نقلناها إلى ماء بارد. ولكي لا یتفیر (أي يسود) لون الأيدي بعد التقشير يجب أن نبلل 
الأيدي مسبقاً في الخل ونتركها حتى تجفه أما إذا اسودت الأيدي بعد التقشير 
فيمكن غسلها بمحلول حمض الليمون. 


كت و يقر اح 


إن البطاطا السلوقة تحتفظ بكمية آکبر من الفیتامینات بالقارنة مع البطاطا 
المقلية, والبطاطا السلوقة بقشرها تحتفظ بكمية آکبر من الفیتامینات بالقارنة مع 


البطاطا القشورة. 
یمکن استخدام المياه التي سلقت فیها البطاطا لتحضير الشوربات (إذا كانت 
البطاطا مفحوصة تجاه النترات). 


ستكون البطاطا المسلوقة أطيب إذا أضفنا إلى مياه السلق ورقة غار أو شبث أو بقدونس. 
يفضل إضافة الحليب الساخن إلى البطاطا الهروسة, لأن الحليب البارد 


يكسبها لوناً رمادياً. 
هريس البطاطا المحضر من البطاطا القديمة يكون أطيب إذا أضفنا إليه زلال 
بيضة مخفوق. 


يسهل تقشير البطاطا المسلوقة بقشرها إذا نقعت مباشرة بعد سلقها في ماء 
بارد (يتم سلق البطاطا بقشرها فقط عند فحصها لمعرفة كمية النترات). 

عند معاملة الخضار وخاصة البطاطاء يجب استخدام سكين من معدن لا 
يصدأء لأن فيتامين © يتحطم عند ملامسته للحديد. 

يمكن إبقاء القرنبيط لفترة في مرقة سلقه؛ الشسيء الذي لا يمكن فعله مع 
الخضار الأخرى لأنها تتشرب الاء. 

يفضل إنضاج القرنبيط في الحليب في طنجرة محكمة الإغلاق. 

يمكن الحفاظ على الخيار طازجاً لمدة أيام إذا وضعنا ثلاثة أرباعه في الماء 
وذيله للأسفل. ويجب تغيير المياه يومياً. 


مودنة للشتا . 
یمکن تحضير مؤونة للشتاء بتجفیف الفطر والبادنجان. حیث نفسل الباذنجان 


جيداً زره و اتمه ن اتر رة على خبط وتلق ليف فی گان ت سم 
ويمكن التجفيف بعدها في فرن مسخن قليلاً مع ترك شق مفتوح في الفرن. 
ملغوف ملع قليلاً 
نخلط الملفوف المقطع تقطيعاً ناعماً مع الجزر البروش على مبرشة خشنة خلطا 
ناعماً: ونضعهم في إناء مطلي با ميناء ونضع بينهم ورق الغارء ونصب فوقهم مرقة 
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الخلل (کل لتر من الماء الفلي البرد یحتاج إلى ملعقة طمام من اللح الخشن). حتی 
تفطیته بغطاء. ثم نتخلص من مرفة المخلل ونثقب بالرقاق وسط خلیط اللفوف ونترکه 
فترة ۱۲ ساعة, ثم یوضع ثقل فوق اللفوف ونبقیه يوماً آخر بنفس درجة الحرارة. ثم 
نخرجه إلى البرد. وبعد يومين أو ثلائة یصبح اللفوف جاهزاً. 


كغ واحد من اللفوف الأبيضء كغ واحد فليفلة حلوة؛ كغ واحد جزر. نصف رأس 
نوم ۳۵۰ 3 زیت نباتي. 
نفرم الملموف والجزر ونقطع الفليفلة ونضع فصوص الشوم. شم نصب الزیت 
ونخلطهم دون تخريبهم؛ ثم نوزعهم في أواني (قواریر زجاجیة) بدون أن نملأها حتى 
النهايةء نعقمها لمدة ۳۵ دقيقة ونلف الأغطية. 
بنردهة مع فلينلة 


نضع بندورة مفسولة في فطرميز (۳ لتر) وكذلك الفليفلة الحلوة وأغصان 
الشبث. ونصب فوقها ماء مغلياً ونترکها من ۱۰-۷ دقائق, ثم نزیل الاء ونضیف فلفلا 
آسود حب وملعقة صفيرة من اللح وملعقة صفيرة من شراب السکر؛ ونصب فوقهم 
عصير البندورة الطازج ونضع الفطاء. 
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وصفاث غير الأطياق الخذائية 
وف طريقة كارافايف 


المهائن (م. معجون) 


إن أساس العجائن هي معاملة الزبدة الطازجة وجبنة برينزا وجين القريش 
وكذلك خلائطهم؛ ونضيف إلى الأساس خضرة طازجة أو نباتات برية, تين الزبدة 
الطازجة حتى تركيز القشدة الرائبة الكثيفة؛ والأجبان القاسية تبرش على مبرشة 
ناعمة, جبنة برینزا وجبن القريش ينقعان ثم يهرسان عبر المصفاة, والخضار الجذرية 
(جزر, شوندر, فجل والفجل البري) والخيار الطازج والکوسا واليقطينة والتفاح نبرشها 
باللبرشة؛ والفليفلة القرنية والنباتات البرية, والخضرة تفرم فرماً ناعماء والبازيلاء 
الخضراء تهرس عبر المصفاة. نخلط ال مواد المحضرة بالخلاط حتى نحصل على كتلة 
كثيفة. نضع المعجون في طبق السلطة بصورة هرمية ونجمله بأوراق الخضار الورقية أو 
بقطع الخضار والفواكه. 

يمكن حفظ المعجون في البراد زمناً لا يتجاوز ست ساعات. 

يمكن استخدام العجائن كطبق إفرادي أو لتزيين الأطباق الباردة والساخنة, 
ويمكن إدخالهم في الشوربات الهروسة والتبلة. وکذلك: لتحضير السندويش. نستخدم 
عصارة الكريم ونعصر المعجون على قطع الخبز المحضرة بطريقة كارافايف مما يجعل 
طاولة طعامنا أجمل, أو نعصره فوق أوراق النباتات. 


وترد لاحقاً بعض وصفات تحضير العجائن على أسس متنوعة. 
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معجون مح الخیار الطازح 
۷۰ زيدة مسيحة, ۱۰۰ غ جبنة, أربع حبات خیار طازجة. ملعقة طمام آوراق 
خضار ورقية مفرومة. غصن شبث. ۲-۱ ملعقة مایونیز محضر وفق طريقة کارافایف: 


يبرش الخیار على مبرشة خشنة ویخلط مع مواد آخری. نخلط الزیج ونزينه 


ب ن شبث. 
معجون مع شوندر 


۰ غ جبنة قاسيةء ۱۰۰غ جبنة قریش, حبة شوندر واحدة. ملعقة صغيرة من 
عصير الليمون: فلفل مطحون؛ رشة كرويا على رأس السكين. 

نضيف إلى حبة الشوندر البروشة برشاً ناعماً عصير اللیمون, لتحتفظ بلونها: 
ثم نخلط حبة الشوندر مع الجین البروش والواد الأخرى ونحرك الجمیع. 
معجون مع بندورة طازجة 


٠غ‏ جبن برينزاء 7١‏ غ جبن قریش» ست حبات بندورة. رشة کُرویا على حافة 
السكين؛ ملعقة طعام شبث مفروم. 


نخلط البندورة المهروسة عبر المصفاة مع جبن القريش وجبنة البرينزا المهروسة 
والكرويا ونحرك الخليط؛ عند تقديم الطبق نرشه بالشبث. 
معجون الضليضلة الحمراء الحلوة والبازيلاء الخضراء 


٠غ‏ جبن فریش, ۷۰ غ جبن برينزاء ؛ فليفلات حلوة؛ ؛ ملاعق طعام من 
خضرة مفرومة. 

نخلط البازيلاء مع جبن القريش وجبنة البرينزا البروشة ثم نمرر الخليط عبر 
المصفاة ونضيف الفليفلة المفرومة فرماً ناعماً والمايونيز ونخلطهم مع بعضهم. 
معجون الفطر وأوراق الشبث 

۰ زبدة مسيحة, ٠غ‏ جبنة قاسية؛ حبتا فطر أبيض مجفف. ملعقة طعام 
شبث مفروم» فلفل مطحون. 
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نفسل الفطر السلوق جيداً ونفرمه فرماً ناعماً ونخلطه مع العناصر الأخرى, 


ونحرك الزیج. 
السلطات 
سلطة من الجزر وجین القریش 


٤‏ جزرات. ۲۰۰غ جين قریش, ملعقتا طمام قشدة رائبة؛ ملمقتا طعام عسل, 
ملعشتاً طعام زییب؛ رشة فرقة: 3 شرائح من الليمون المفشور. 

نبرش الجزر المقشور على مبرشة ناعمة ونخلطه مع جبن القريش البروش عبر 
المصفاة. نضیف القشدة الرائبة والزبیب المفسول والجفف والعسل والقرفة ونخلطهم 
جمیعا؛ ثم نصفهم هرما في قالب السلطة ونزینهم بالزییب وشرائح اللیمون. 
سلطة من ا لشوندر وا طلفوف الأبيض 

شوندرتان ۲۰۰غ ملفوف. ؛ ملاعق طعام مایونیز, فلفل مطحون حسب النكهة. 

نخلط الشوندر البروش على مبرشة خشنة مع الملفوف الفروم عیداناً ناعمة, 
ونضیف الفلفل المطحون وعند تقدیم الطیق نصب فوفه امایونیز. 
سلطة من الشوندر وا لخیار والفجل 

۳ شوندرات. خیارنان طازجتان. خمس فجلات. ؛ ملاعق طعام من الایونیز, 
ملعقتا طعام من آوراق البقدونس الفرومة, نصف کوب من الخوخ الأصفر. 

نبرش الشوندر على مبرشة خشنة: نفرم الخیار والفجل غيداناًء نقطع الخوخ 
فصوصاً؛ نخلطها مع بعضهاء ونصب فوقها الایونیز: ونرش فوقها خضرة البقدونس. 
سلطة من الشوندر مع فليفلة حمراء حلوة 

ثلاث شوندرات: 1 فرون فليفلة حمراع ملعقتا طعام شبث مفروم: ملعقتا طعام 
مایونیز» ملمقتا طمام قشدة رائبة. 

نقطع الشوندر والفليفلة عيداناًء ونصب فوقها خلیط الایونیز والقشدة الرائبة, 
ونرشها بالشبث آلفروم. 
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متبل شوندر مع جبنة 


٤‏ شوندرات» جزرة واحدة» جذر كرفس واحد؛ ثلاث ملاعق طعام من الزیت 
النباتي: 55 اغ جبنة؛ فلفل مطحون حسب الطعم. 


نقشر الشوندر والجزر والکرفس, ونضمهم في ماء بارد بنمرهم ونسلقهم حتی 
پنضجوا ثم نبردهم. نیرش الخضار عبر مصفاة مع الجبن, ونضیف إلى الخلیط زيتاً 
نباتیاً وفلفلاً ونزین الطبق بالخضار الورقية. 
متبل من الشوندر وا لبادنجان 
تنضج الباذنجان ثم نقشره ونهرسه ونبرش الشوندر على آلبرشة» ونضیف 
الباذنجان المحضر والبیض والزیت النباتي. 
سلطة من القرنبیط مع الشوندر والکرفس 
۰ فرنبيط. ۲ شوندرات. جذر آن متوسطان من الکرفس. ۰ حليب. 
نبرش الشوندر والکرفس على مبرشة خشنة. ونفرم اللفوف الطازج فرماً ناعما؛ 
ثم نخلط الخضار ونضیف الحلیب ونرش فوفها الخضار الورفية. 
سلطة من القرنبیط والجوز وجبنة البرینزا 
٠غ‏ قرنبیط, ۱۰۰غ چبنة البرینزا. ملعقتا طعام جوز مدقوق وبرینزا مقطیة 
مریعات ناعمة. نرش فوق السلطة قشدة رائبة مخفوقة. 
سلطة من الجزر مع البرتقال 


۵ جزرات» ۲-۱ ثمرة برتقال, ملعقة طعام عصير اللیمون. 4 ملاعق طعام 


نبرش الجزر على مبرشه خشنة. نضیف عصير اللیسون وفصوص البرتقال 
القشور». نصب فوقهم الصلصة ونزینهم بفصوص البرتقال. 
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سلطة من الجزر مع نبات مزمار الراعي 


۵ جزرات. حبة خیار طازجة, ٤‏ ملاعق طعام من آوراق مزمار الراعي الفرومة 
فرماً ناعماً ملعقتا طعام صلصة الصویا . 


نبرش الجزر على مبرشة خشنةء نضیف إليه الخیار القطع عیدانا؛ والاوراق 
المفرومة. نخلط الجمیع ونضیف صلصة الصویا. 
سلطة من الکرتب اللفتي مع الجزر 

۲-۸ کرنب لفتي؛ جزرتان» ۲-۱ بیضة دجاج, ملعقتا طعام فشدة رائبه, ملعقتا 

نقطع الکرنب والجزر عيداناً. ونضیف البیض السلوق الفروم ونخلطهم ونضیف 
القشدة الرائبة ونرش فوقهم الشبث. 
سلطة من الكرتب اللفتي مع الفجل 

۲-۱ کرنب لفتي» ۰ فجلات: قرن واحد قليفلة حمراء حلوة, فلفل مطحون 
حسب الطعم. 

نبرش الکرنب على مبرشة خشنة, نخلطه مع حبات الفجل, ونضیف الفليفلة 
الحمراء المقطعة والفلفل المطحون؛ نصب فوفهم الصلصة ونرش الشبث, 
سلطة من الفجل 

نقطع الفجل حلقات دائرية؛ ونخلطه مع الشبث ونرش فوفهما المايونيز. 
سلطة من الکرنب اللفتي مع الفجل 

۲-۱ کرنب لفتي؛ ۱۰ فجلات. قرن واحد فليفلة حمراء حلوة؛ فلفل مطحون 
حسب الطعم. 

نبرش الکرنب على مبرشة خشنة ونخلطه مع فصوص الفجل ونضیف الفليفلة 
الحمراء المقطعة والفلشل الطحون ونصب فوف هم الصلصة ون رش الشبث 


وخضرة آخری. 
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سلطة من الفجل الحار مع الفطر 

حبتان من الفجل الحار, ۱۵ حبة فطر شامبینیون. ثلاث ملاعق طعام زيت 
نباتي؛ نصف کوب فشدة رائبة. ملعقتا طعام بقدونس مفروم؛ قلفل. 

نقطع الفطر فصوصاً وننضجه في الماء خلال ۲۰-۱۸ دقيقةء نضيف الفلفل 
المطحون والزيت النباتي, نبرده. نخلط الفجل المبروش على مبرشة خشنة مع الفطر. 
ونصب فوق الخيلط القشدة الرائبة ونزينه بخضرة البقدونس. 
سلطة من الفجل الحار مع البرتقال 

حبتان من الفجل الحار: برتقالتان» 1 ملاعق طعام فشدة راثبة. ملعقتا طعام 
شبث مفروم. قلفل مطحون. 

نقشر البرتفال ونقسمه إلى فصوص, نبرش الفجل على مبرشة بخشنه: ونخلطه 
مع البرتقال نرش فوقهم القشدة الراثبة والخضرة. 
سئطة من الفجل الحار مع الملفوف والجوز 


الدفوق. ملمقتا طعام صلصة . 
نقطع الفجل واللفوف عیداناً ناعمة ونضیف الجوز الدقوق, نرش فوقهم الشبث 
ونصب الصلصة. 


سلطة من الخیار الطازج مع الفاصولیاء 

۵ حبات خیار طازجة, نصف کوب فاصولیاء. ؛ ملاعق طعام من الصلصة, 
ملعقتا طعام بقدونس مفروم. فلفل مطحون. 

نخلط الخیار القطع عيداناً مع الفاصولیاء السلوقة ونضیف الفلفل مع البقدونس. 
خیار طازج محشي 

1 حبات خیار طازجة. ٠١‏ اغ جبنة. جزرة واحدة. ؛ ملاعق طعام مایونیز شبث. 

نقطع الخیار بالطول ونزیل اللب. 

الحشوة: جزر مبروش برشاً خشناء نخلطه مع قطع الجبنةء نضیف خضرة 
الشبث. ثم نخلط الجمیع. نملا الخیار بالحشو, ثم نصب فوقه المايونيز. 
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سلطة من البطیخ الأصضر (شمام) مع التضاح 
٠غ‏ بطیخ أصفر (شمام). ثلاث تفاحات, ملعقة طعام عصير اللیمسون, 


رشة قرفة. 
نقطع البطیخ مریعات وکذلك التفاح ونخلطهم مع القرفة وعصير اللیمون 
ونزينهم پالتفاح. 


سلطة من البندورة مع الفجل الحار 

1 حبات بندورة طازجة, فجلة واحدة, آربع ملاعق طعام زيت نباتي. نبرش 
الفجلة على مبرشة خشنة. نقطع البندورة فصوصاء ونخلطها مع الفجل ونصب فوقهم 
الزیت النباتي؛ ونزينهم بالخضرة. 
سلطة من انبندورة وا لقریص 

1 حبات بندورة طازجة. ۲ ملاعق طعام من القریص الفروم. خیارتان طازجتان؛ 

نفرم القریص فرماً ناعماً. ونقطع البندورة والخیار الطازج عيداناًء نخلط 
الخضار مع القریص ونضيف الفلفل والشبث. 
سلطة من البندورة والجین 
مفروم: قلفل. 

نقطع البندورة الطازجة عیداناً ونبرش الجبن على مبرشة خشنة, نخلط الواد 
ونضیف الفلفل والزیت والشبث. 
باذتجان مع جوز 

؛ باذنجانات. ملعقتا طعام جوز مدقوق, آربع ملاعق طعام زیت نباتي, 
شبث, فلفل. 

نحضر الباذنجان في الفرن خلال ۲۵ دقيقة, ثم نقشره ونفرمه ونخلطه مع 
الجوز المدقوق؛ نضیف الفلفل والزیت النباتي والشبث. 
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متبل من الباذنجان 

۵ باذنجانات. ٦‏ ملاعق طعام عصير لیمون. ؛ ملاعق زیت نباتي, ملعقتا طعام 
شبث مفروم. 

نحضر الباذنجان في الفرن, ونقشره ونفرمه, نضیف الشبث المفروم؛ وعصیر 
اللیمون, والزیت النباتي ونخلطهم جميعاً. 
سلطه من البطاطا مع البازیلاء الخضراء 


۷ حبات بطاطاء ؛ ملاعق طعام بازیلاء خضراء معلبة, ملعقتا طعام بصل حلو 
مفروم فرماً ناعماً. بیضتان مسلوقتان, ۳ ملاعق طعام مايونيز. ملعقتا طعام مرقة 
بازیلاء خضراء معلبة. 


نقشر البطاطا السلوقة بقشرها ونقطمها مکعبات ونخلطها مع البازیلاء 
الخضراء والبیض الفروم ناعماً ونخلط الجمیم. ثم نخلط المايونيز مع مرقة البازیلاء 
الخضراء ونزود السلطة بهذا الخليط. ونزین السلطة بفصوص البیض. 
سلطة من البطاطا مع قرون الفليفلة الحلوة 

۷ حبات بطاطاء, ۲ فرون فلیفلة حلوة. ۲ ملاعق طعام مایونیز. 

نسلق البطاطا بقشرهاء نقطع الفليفلة عیداناً؛ نقطع البطاطا قصوصاء شم 
نخلط الجميع ونزودهم بالایونیز. نزین الطبق بالفليفلة والبقدونس. 

نقطم البطاطا السلوقة مکمبات. نضیف إليها البیض السلوق والخضار الورقية 
والایونیز ونخلط الجمیع ونزینها بالخضرة. 
سلطة من اللفوف الأبيض مع فطر 

۰غ ملفوف آبیض, ۵ حبات فطر آبییض مجشف. ؛ ملاعق طعام مایونیز 
ملمقتا طعام بقدونس مضروم. نسلق الفطر حتى يصبح طرياً ثم نضعه في مصفاة؛ 
فنفسله بالماء البارد ونقطعه فصوصا نقطع الملفوف ونخلطه مع الفطر. نرش السلطة 
بالخضار الورفیة. ونضع فوقها المايونيز المخلوط مع مرفة الفطر. 
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سلطة من اللفوف الأبيض مع السضرجل 


۰ ٣غ‏ ملفوف أبيض؛ جزرة واحدة. سفرجلة واحدة. ؛ ملاعق طعام مایونیز, 
ملعقتا طعام بقدونس مفروم. 


نقطع السفرجل واللف وف والجزر ونصب فوقها المايونيز ونرش‌ها 
پالبقدونس الفروم. 
سلطة من الملفوف مع التضاح 
۰ ملفوف. تفاحتان, ملعقتا طعام بقدونس مفروم؛ ؛ ملاعق طعام مايونيز. 
نخلط المافوف المقطع عیداناً مع التفاح المقطع فصوصاً. ونصب فوقها المايونيز 
ونرش فوقها البقدونس. 
سلطة من الملفوف الأحمر مع القشدة الرائية 
۰ ۰ ملفوف آحمره بیضنان: جزرة واحدة؛ ۱.۰ غ فشدة رأئبة. 


نقطع المأفوف عيداناً ونضيف إليه البيض الفروم والجزرة البروشة برشأ خشنا 
نخلط الجميع ونصب فوفهم القشدة الرائبة 


سلطة من الملشوف الأحمر 
۰ ملفوف آحمر تفاحتان؛ ؛ ملاعق طعام زیت نباتي, ملعقة طعام عصير 
لیمون» شراب السكر حسب الطعم. 


نقطع الملفوف عيدانا؛ نضيف نضيف التفاح المقطع فصوصاً وشراب السكر وعصير 
الليمون والزيت النباتي ونخلط كل شيء ونزين كل شيء بغصن الشبث. 


سلطة من القرنبيط 


۰۰ غ قرنبیط. ۱۰ فجلات. ۳ فرون فليفلة حلوة؛ قلفل مطحون. 3 ملاعق طعام 
مایونیز: ملعمتا طعام شبث مفروم. 

نقسم القرنبیط إلى فصوص صغيرة ونفرمها فرماً ناعماً. نقطع الفجل فصوصاً 
والفليفلة عیداناً. نضیف إلى الخضار الفلفل الطحون ونخلط الجمیم. نصف السلطة 
هرما ونصب فوقها المايونيز 
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سلطة من القرنبيط مع الجزر 

٠غ‏ قرنبیط. جزرة احدة, فلفل مطحون, ۶ ملاعق طعام مایونیز, ملعقتا 

نفرم القرنبیط فرماً ناعماً ونخلطه مع الجزر القطع عیداناً ونضیف الفلفل, 
نرتب الخضار الجاهزة هرما في صحن السلطة ونصب فوقها المايونيز. 
سلطة («مطیقة» 

۰ مايونيزء ۲۵۰غ قشدة راثبة, ۳۰۰غ ملفوف آبیضء صلصة الصویاء ۶۲۰۰ 
جزره ۱۰۰-۰ تضاح حامض؛ 6۰ تضاح حامض, 2۲۵۰ جبنة, ۵-۶ بیضات مسلوقة؛ 
4 ملاعق طعام شبث ویقدونس مفرومين فرماً ناعماً. 

تمسح الصحن بالایونیز والقشدة الرائبة (نصف الکمیتین)؛ نضع طبقة ملفوف 
مقطع تقطيماً ناعماً ونرشه بصلصة الصوياء ثم نضع طبقة جزر مبروش برشأ خشناً: 
ثم برش التفاح فوق الطبقة مباشرة ليتوزع توزيعاً متساوياً ونصب فوق الجميع ما تبقى 
من حصة المايونيز والقشدة الرائبةء ثم نبرش فوقهم الجبن وفوقه البيض ونرش 
الجميع بالخضار الورقية الفرومة. علماً آننا لا نخلط الطبقات. 


سلطة «سبکتر» 


۵۰۰-۰ شوندر مشوي بالفرن, ٠0-7٠٠١‏ غ جزر مسلوق, ۵۰۰ بطاطاء علبة 
كبيرة من البازیلاء الخضراء حبة فجل. شبث» ۶۵۰۱ ملفوف أبيض: ۰ مايونيزء 
۰ فشدة رائبه. 

نسلق الجزر نصف ساقة حتی يبقى قاسياً قليلاء نشوي الشوندر على صينية 
رطبة قلیلاً (أي نصب القلیل من الاء). ثم نبرشهم على مبرشة خشنة. نقطع اللفوف 
تقطيعاً ناعمأء ونصب فوقهم الصلصة ونلونها بالشوندر. 

نضع على سطح طبق کبیر المايونيز والقشدة الرائبةء ثم نضع الخضار بصورة 
آطیاف زوایاها نحو الرکز: اللفوف والفجل والشوندر والبطاطا والخضرة والجزر 
والبازیلاء. نقدم الطبق ذون خلط عناصره. 


4۲ - 


سلطة مع الفجل البري الحار 

۰ بطاطاء ۶۱۵۰ جزرء ۲۰-۱۵ حبة جذر فجل بري حارء ۱۰۰غ بازیلاء 
خضراء معلبة, ۱۵۰ خیار طازج, ۲۰غ من كل من البقدونس والشبث والکزبرة. ۵۰غ 
زیت عباد الشمس: عصیر نصف لیمونة: نصف ملعفة صغيرة من العسل. 

نسلق البطاطا والجزر ونفرمهما فرماً ناعماً. نفسل جذر الفجل البري جيدأء شم 
نضعه في ماء مفلي مبرد وننقعه لدة ۲-۵ ساعات, ثم نبرشه على البرشة ونخلطه مع 
المركبات الأخرى ونصب فوقهم صلصة الصویا حسب الطعم. 
سلطة «میموز»» 

تفاحتان» 0۰غ جذر فجل بري حار. ۲۰۰ شوندر؛ ۲۵۰غ سمك ۱۰۰غ جبنةه 
۰ جزرء ۲ بیضات» ۰ جين فریش: ۰ حلیب مركز. عصير نصف لیمونه, 

نحضر من التفاح وجین القریش وعصير اللیمون متبل الایونیز. نرتب کل آنواد 
في طبقات: الطبقة الأولى سمك مسلوق ومضروم (بدون حسك)» نم نصب المايونيز 
الذي حضرناه ونرش الجميع بالخضرة الفرومة. الطبقة الثانية فجل بري وشوندر 
مبروشین. نصب فوقهم الایونیز, الطبقة الثالثة تفاح مبروش وجزر مسلوق مبروش» 
نصب فوفهم المايونيز: ثم طبقة جبن مبروش وطبقة زلال البيضة الفروم. نصب فوفهم 
الایونیز, ثم طبقة خضرة مفرومة نصب فوفها الایونیز. ونزينهم في الأعلى بصفار 
البيضة الفرومة. 


الصلصات 


إن الصلصات لا تحسن طهم الأغذية فقط. |نما تمد كذلك منبعاً لسلسلة من 
العناصر القيمة. 


الصلصات تجعل الطعام أكثر طراوة؛ فیسهل مضفه ومروره عبر الأقسام العلیا 


مایونیز منزلي أساسي 
صفار بيضتين؛ ۲۵۰غ زیت نباتي؛ ۴0۰ عسل, حلیب مجفف» ۲۰غ وصولاً إلى 
تحقیق درجة الكثافة الطلوبة, 
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نفصل صفار البيضة عن زلالها. ونخلطه مع المسل بالخلاط» ونصب في 
الخليط تدریجیاً الزیت النباتي السخن لدرجة ۰-۲۰ ءس, نتابع الخلط حتی نحصل 
على خلیط متجانس, ثم تُدخل تدريجياً الحلیب المجفف» یحفظ المايونيز في البراد 
لفترة غير طويلة. 

تحضر الصلصات الصناعية, بإضافة كمية قليلة من المواد الأخرى بصورة 
هريس إلى صلصة المايونيز الأساسية؛ أو تكون الإضافة بشكل كتلة مفرومة (جزرء 
بازيلاء خضراء. فجل» خيار. فطر. ورود الهندباء البرية. تفاح. جين برينزاء جبن 
قريش» يقطينة. جبنة وغيرهم. 


مايونيز من جبنه «السولوغوني» 


۰ جبنة «سولوغوني منقوعة» . 

نخلط الصفار مع شراب السکر بالخلاط ونصب ببطء وبشکل تدريجي فوق 
الخلیط الزیت السخن حتی 1۰ س. ونتابع الخلط حتی نصل إلى ترکیز القشدة الرائبة 
الكثيفةء نضيف الجین البروش برشأ ناعماً والخضرة الفرومة وانفلفل الأسود ونتابع 
الخلط حتى نحصل على خلیط متجانس. 
صلصة الحلیب 


کوب واحد من الحلیب المركز امحلول, بيضة واحدة, ملعقتا طعام شراب ثلاث 
ملاعق صفيرة من طحين القمح. 

نخلط البيضة مع شراب السکر ونضیف الطحین ونتابع الخلط حتی تختضي 
العشد. نصب الحلیب ونوصل الخلیط إلى درجة الفلیان ضوق نار هادئة ونحرکه 


باستمرار فلا يجب غلیه. 
صلصة القشدة الرائية 


طعام زبدة مسيحة (سمن عربي). 
نخلط الطحين مع الحليب» نسخن الخليط ونوصله حتى درجة الغليان مع 
التحريك, نضيف صلصة الصويا والسمن ونخلطهم جيداً. 


- 44 - 


صلصة من القشدة الرائبه مع الجزر 
أربع ملاعق طمام قشدة رائثبة, 7 ملاعق طعام زيت نباتي, ملعقة طعام جزر 


مبروش برشا ناعماً: 3 ملاعق طعام ماء» فلفل مطحون حسب الطعم. نخلط جمیع 


صلصة من جين القريش مع الجزر 

ملعقتا طعام جین قریش» جزرة واحدة. کوب حلیب: ملعقف 4 طعسام عسل» 
رشة فانیلیا. 

نخلط الجزر البروش مع الجین والمسل والفانیلیا لدة ۲-۲ دقائق في الخلاط, 
ثم نضیف إليهم تدريجياً الحلیب الفلي البرد. ونستمر بالخلط ۲-۲ دقائق. 


صلصة من جين القریش مح الزبیب 
فانیلیا؛ ملعقة صفيرة من عصير اللیمون. 

نبرش الجبن عبر الصفاة ونضیف إليه ربع كمية الحلیب المغلي البرد والزبیب 
والعسل والفانیلیا وعصير اللیمون, نخلط الواد خلال شانیتین, ثم نضيف الحلیب 
انتبقي على دفعتین أو ثلاث ونتابع الخفق ۲-۲ دفائق آخری. 


صلصة من الفجل البري الحار. الخاصة بأطباق السمك 


٠خ‏ من جذر الفجل البري الحارء ۱۰۰غ شوندر مسلوق, ليمونة واحدة, نصف 
ملعقة صغيرة من العسل, ملعقتا طعام من صلصة الصویا. 

نفسل الفجل البري جيداًء ثم ننقمه في ماء مفلي مبرد مدة 1-۵ ساعات. ثم 
ننظفه من قشرته ونمرره عبر المصارة الكهربائية (ثم نجمع العصیر ونتاج العصر) أو 
نبرشه على البرشة: نخلط الفجل البري مع الشوندر البروش ونصب فوق الخلیط 
۱۵۰-۰ ماء مفلي مبرد مخلوط مع عصير اللیمون, نخلط الجمیع جيداً؛ ونضیف 
السل وصلصة الصویا. 


يمكننا تحضیر الصلصة. من الفجل البري الحار وال مواد التالية: ۱۰۰غ جذر 
الفجل السبري» ليمونة واحدة, نصف کوب حلیب. ۲-۱ ملعقة صفيرة عسل 
ماس ام 
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الأطباق الأدلية 


حساء (شورية) البطاطا مع القريص 

؛ حبات بطاطاء ۲۰۰غ أوراق القریص, جزرة واحدة؛ نصف لتر حلیب, لترماء. 
نصف كوب فشدة راثبة؛ شبث. 

نسلق البطاطا ونبرشها على المصفاة مع ماء السلق: نضيف إلى هريس البطاطا 
القريص المفروم والجزر ونصب فوقهم الحليب والماء ونوصل الحساء إلى درجة الغليان. 


حساء من الجزر 
1-0 جزرات. نصف کوب آرز ۰ زبدة مسيحة (سمن عربي)؛ نصف لتر ماء 
نصف لتر حلیب. 


نبرش الجزر على مبرشة خشنة, ونضع الأرز في ماء ساخن ونسلقه لمدة ۲-۲ 
دقائق ثم نضیف الحلیب والزيدة ونوصل الحساء لدرجة الفلیان. 
حساء من الجزر مع العسل 

٦‏ جزرات. ملعقتا طعام زییب. ملعقتا طعام عسل, لتر ونصف حلیب. 


نبرش الجزر برشأ خشناً ونخلطه بالزیت والمسل ونصب فوقهم الحلیب البارد . 


حساء من الأرز وا لشعیر الإفرنجي القشور 
نصف کوب ارز ثلث کوب شعیر [فرنجي, ملعقتا طعام زبیب. ملعقتا طعام زیت: 
لتر ماء, لتر حلیب. 


ننقع الأرز والشعير مدة ثم نصب فوقهم ماء ساخناً ونوصلهم إلى درجة الفلیان, 
نضیف الزبیب والحلیب ونوصلهم مجدداً إلى درجة الفلیان. نبقي الحساء منطی مدة 
۲۰-۵ دفيقة بعد الطبخ. 


حساء الخضار مع القریص 
1 خیارات طازجة, ٠غ‏ أوراق القريص» جزرتان. نصف کوب فشدة رائبة, لتر 


حلیب» نصف لتر ماء. 
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نفرم آوراق القریص فرماً ناعماًء نقطع الخیار الطازج» نبرش الجزر على 
البرشة؛ نصب فوق الخضار خلیط الحلیب البارد والاء الفلي. 
حساء من جدور البقدونخس 


1 جذور بقدونس» جزرة واحدة, ۲۰غ زبدة مسيحة (سمن عربي)؛ نصف کوب 


نضیف الزيدة السيحة (السمن) إلى الجزر والبقدونس: وکذلك الاء والحلیب 


ونوصلهم إلى درجة الغليان. 
حساء من الخیار الطازج مع الجزر 


۸ خيارات طازجة: جزرتان. ملعقتا طعام شبث مفروم؛ نصف لتر حليب. لترماء. 

نقطم الجزر عیداناً ونبرش الجزر على مبرشة خشنة, نخلط الخيار والجزر 
والقشدة والحلیب والماء الفلي والشبث. 
حساء اليقطينة والشعير الإفرنجي المقشور 

۰ يقطينة, جزرة واحدة, نصف كوب شعیر إفرنجي مقشور» نصف کوب 
قشدة رائبة ٠‏ نصف لتر حلیب. ملعقتا طعام شبث مفروم. لتر ماء. 

نبرش اليقطينة والجزر, نصب فوقهم الماء الساخن ونوصلهم إلى درجة الغليان. 
ننقع الشعير ثم نسلقه في ماء مفلي مدة ۲۰-۱۵ دقيقة؛ ثم نبرده. بعدها نضیف 
الشعیر البرد إلى خلیط الخضار» ونصب الحلیب ونضيف القشدة الرائبة والشبث. 
حساء من الفليفلة الحلوة وا لجینه 

4 فرون فليفلة حمراء حلوة. بطاطتان. ۰ جبنة صلبة. ؛ ملاعق طعام 
ماپوئیز. نصف لتر ماء. 

نقطع البطاطا مربعات ونصب فوقها ماء ساخناً نقطع الفليفلة والجبنة مکعبات 
صغيرة ونضیف البطاطا مع مرقة السلق. 
حساء من الخضار 


جزرتان» حبه شوندر واحدة. 3 اغ ملفوف آبیض؛ ف غ من آوراق القريیص. 
شبث, ملعقتا طعام مایونیز أو ملعقتا طعام فشدة راثبة, نصف لتر حلیب, لتر ماء. 
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نفرم الجزر والشوندر واللفوف وأوراق الفریص فرماً ناعماً. نصب فوقهم ماء 
ساخنا ونوصلهم إلى درجة الغلیان» نضیف الحلیب إلى الخضار؛ ونضیف القشدة عند 
تقدیم الطبق للطاولة. 


حساء من التضاح مع الیقطینه 
۳ تفاحات؛ ۰غ يقطين. ملمقتا طعام عسل رشة فرفة, لتر ونصف حلیب. 
نقطع اليقطينة مکعبات. ونقطع التفاحة فصوصاءنخلط اليقطينة مع التفاح 
ونصب فوقهم الحليب الفلي البرد ونضيف العسل. 
حساء من جریش الدخن مع الجزر 


نصف کوب جریش الدخن. ۳ جزرات» ٠١‏ غ زبدة مسيحة (سمن عربي): ؛ 
ملاعق طعام قشدة رائبة, لتر حلیب. لتر ماء. 


نصب الاء الفلي فوق جریش الد-خن وکذلله الحلیب ونضیف الجزر وثوصله ال 
درجة الفلیان. 
حساء الشعیر القشور الإفرنجي مع الجین 


کوب من الشعیر الإفرنجي القشور. ۱۰۰غ جين نصف کوب قشدة راثبة, لتر 
حلیب, لتر ماء. 


ننقع الشمیر ثم نصب فوقه ماء مغلياء ونضیف إليه الجبنة القطمة مکعبات 
والحلیب. نسلق الخلیط مدة ۲-۲ دقائق حتی یذوب الجین ذوباناً تام 
حساء من القرنبیط مع القشدة الرائبه 

5 ١غ‏ فرئبیط. نصف کوب آرز ملعقتا طعام بازيلاء خضرای کوب فشدة راثبة. 
شبث؛ لتر حليب: لتر ماء. 

نقطع الملفوف تقطيعاً ناعماً. ونصب فوقه الماء الساخن ونسلقه مدة ۵ دقائق, 
ثم نضيف الأرز والبازيلاء والحليب» ونوصلهم إلى درجة الغليان» ونضع فيهم القشدة 
الرائبة ونرشهم بالشبث قبل تقديم الطبق. 
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حساء البطاطا مع الخیار الطازح 

4 بطاطات. ۰؛غ زبدة مسيحة (سمن). ۲ خیارات طازجة؛ ملعقتا طعام شبث 
مفروم؛ ۳ لتر ماع فلفل مطحون. 

نسلق البطاطا ونبرشها عبر المصفاة مع ماء السلق, نضیف الزيدة (السمن) 
والفلفل والخیار الفروم ونخلط الجمیع ونرشهم بالشبث. 
حساء البطاطا مع القرنبیط 

٤‏ بطاطات, ٠‏ ٠ع‏ فرنبيط؛ ملعقتا طعام شبث مفروم؛ ۲ لتر ماء. فلفل. 

نسلق البطاطا ونهرسها عبر الصفاة مع ماء السلق, نخلط الهریس مع الشبث 
الفروم والزیت والفلفل والقرنبیط. ونوصلهم لدرجة الغلیان وعند تقدیم الطبق نضع 
القشدة الرائبة والخضرة في الحساء. 
حساء البطاطا مع الجزر 

3 حبات بطاطا؛ 0 جزرات: ملعقتا طمام بازيلاء خضراء: نصف کوب فشدة 
رأئبة. نصف لتر ماء. 

نسلق البطاطا ونهرسها عبر الصفاة مع ماء السلق, نخلط الهريس مع الجزر 
البروش والبازيلاء ونضيف الزيدة المسيحة (السمن) ونوصلهم لدرجة الغليان. 
شورية البورش مع الفجل 

۳ شوندرات: فحلة واحدة. ٣‏ ١غ‏ ملفوف: کوب فشدة رائبةء ۲ لتر ماء؛ شبث. 

نقطع الشوندر واللفوف عیداناًء ونصب فوقهم الاء الفلي, ونسلقهم لمدة 0-4 
دفائق. ثم نبردهم ونضیف الفجل والقشدة. 
حساء من الکرتب اللفضني مع الجزر 

۲ کرنب لفتي؛ جزرتان؛ ۰ زبدة مسيحة (سمن): 4 ملاعق طعام فشدة رائبة, 
۲ لتر ماء؛ فلفل. 

نبرش الکرنب والجزر على مبرشة خشنة: ونخلطهم مع الفلفل والزيدة والماء 
ونوصلهم لدرجة الغليان ونضع القشدة الرائبة قبل تقديم الطبق إلى الطاولة. 
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حساء من الخيار الطازج مح التضاح 


۵ خیارات طازجة؛ ۳ تفاحات: جزرة واحدة رشة کرویا: ملعقتا طعام شبث 
مفروم؛ ۳ لتر ماءء نصف لتر ماء. نصف کوب فشدة راثبة. 


' نضع الکرویا منقوعه في الاء الساخن لفترة؛ نبرش التفاح والجزر والخیار 
والشيث ونخلطهم مع القشدة الرائبة ونصب فوفهم المنقوع البارد للكرويا. 


حساء البورش الأوكراني 

نضع البطاطا لتسلق فوق النارء نبرش في ذات الوفت الشوندر والجزر على 
مبرشة خشنة ونطهیهم مع الماء والسمن مع (ضافة صلصة الصویا أو التوابل والفلفل 
الأحمر وعندما يقترب وقت استواء البطاطا نضع الخضار الطبوخة فضي مرقتهاء 
ونوصل الحساء إلى درجة الفلیان ونبقیه يغلي مدة ۲-۲ دفائق؛ ثم نضیف آللفوف 
القطع ونسلق الخلیط حتی بصبح جاهزاً, نرش فوقه خضرة الشبث والبقدونس 
والکزيرة, ثم نطفی النار ونترك الحساء فترة مغطى. 


سا البورش مع الشوندر 

٤‏ شوندرات؛ ۰ ملفوف طازج. ملعقة طعام عصير لیمون. ورفه غار. نصف 
کوب قشدة راف ملمقة طمام عصیر البندورة, ۲ لتر ماء. 

نبرش الشوندر على مبرشة خشنة. نضيف عصير اللیمون وعصير البنشدورة 
واطلفوف نفمر الخلیط بالاء الفلي ونوصله إلى درجة الفلیان, ثم نضیف القشدة قبل 
تقدیم الطبق. 


حساء الفاصولیاء 


ننقع الفاصولیاء لمدة ۱۸-۱۵ ساعة شم نسلقها, وعندما تصبح الفاصولیاء 
جاهزة تقريباً نضيف البطاطاء ثم نبرش الجزر على البرشة ونطهيه على السمن 
ونضيف البهارات حسب الطعم؛ نتبل الحساء؛ ثم نسلقه )دة ۲-۲ دفائق وعند تقديمه 
نرشه بخضرة البقدونس والشبث. 
حساء من الشعيرية والفطر 

نفرم الفطر فرماً ناعماً ونسلقه ثم نرش فوقه الشميرية أو أي صنف آخر من 
المعكرونة, ثم نتبله بالبهارات وصلصة الصوياء ونجعله يغلي ثم نطفی النار؛ ونبقي 


صا وات 


الحساء فوق النار لدة ۲۰-۱۵ دقيقةء لكي تستوي الشعيرية, وعند تقدیم الحساء ذر 
بالخضرة (بقدونس وشبث وكزبرة). 
حساء الخرتشو 

نفسل الأرز ونصب فوقه الماء البارد ونضعه یسلق على النارء ثم نزیل الرغوة 
كلما تشکلت ونضیف إلى الأرز الجاهز الجزر القلي على السمن مع الفلفل والتوابل, 
ویمکن [ضافة الزیتون ونسلقه مدة ۵-۳ دفائق. وعند تقدیم الحساء نرشه بخضرة 
البقدونس والشبث والكزبرة. 
حساء البطاطا مع الفطر الطازح 


نفسل الفطر الطازج وننظفه. شم نفصل أكماب الفطر وتفرمها فرماً ناعماً 
ونقلیها بالسمن, وكذلك نفرم الجذور ونقلیها بمفردهاء ونقطع رژوس الفطر فصوصاً 
ونفسلها بماء مفلي ونصفیها في مصفاةء وعندما يسيل منها الماء ننقلها إلى طنجرة 
ونصب قوفها الماء ونسلقها مدة 1٠‏ دقيقة. بعد ذلك نضع في الطنجرة البطاطا 
القطعة مکمبات وأكعاب الفطر المطهية والجذور والفلفل وورفة الفار وصلصة الصويا 
ونتابع سلقها ۲۵-۳۰ دفيقة أخرى. عند تقديم الطبق نضيف القشدة الرائبة والشبث 
الفروم فرماً ناعماً. يمكننا إضافة السميد إلى الحساء _۱۰غ لكل حصة). المقادير 

۰ فطرء ۶۸۰۰ بطاطاء ۲۰۰خ جذور وخضرة ملعقتا طمام زیتا. 


حساء من السمك الطازح 


إن الحساء الأطيب یحضر من السمك الطازج (الحفش الصفیر. فرخ السمك). 
كذلك یمکن تحضیر الحساء من سمك السوداك أو أي سمك صفیر آخرء باستثناء 
الشبوط, ولاعطاء الحساء نكهة خاصة يجب عدم تقشیر السمك الصفیر مثل الفرخ 
النهري وفرخ ذثب البحر لکن بالطبع بعد تنظیفها من الداخل وازالة آحشائها: ویجب 
إزالة غلاصم فرخ ذئب البحر لأنها تعطي طعماً مرأ. نضع السمك الحضر في 
الطنجرة. ونصب فوقه الاء البارد. نضیف الجذور الفسولة وورقة غار ونسلقهم بفلیان 
بطيء من 1۰ دقيقة ی الساعة بعد ذلك نصفي الرقة. في بداية السلق يمكتنف 
إضافة البطاطا الطازجة القشرة إلى مرقة الحساء. 


د نات 


حساء مملح من السمك 

نختار أي نوع من الى مك ما عدا السمك الصفیر وکثیر الحسك» حیث ينتج 
حساء جيد من السمك الأحمر أو الأبيض مثل (الزجرء. سیفروغا: الحفش» 
والحفش الصغير). 


ننزع لحم السمك ونقطمه, حيث تحتوي كل حصة ۲-۲ قطع. نضع السمك 
والبندورة المقطمة فصوصاً وورقة الغار وقليلاً من الفلفل ضفي طنجرة فيها زیت شم 
نصب الاء الفلي ونسلق الحساء مدة ۱۵-۱۰ دقيقة. قبل تقديم الحساء المملح نضيف 
زیت الزيتون المفسول وخضرة البقدونس أو الشبث المفرومة فرماً ناعماً. يمكننا كذلك 
إضافة فصوص الليمون المقشورة. 

۰ سمك» ۲-۲ بندورات, ملعقة طعام زيتون» ملعقتا طعام زيتاً. 


الأطباق المانية 


البطاطا في الفرن مع الجبنه 

۱۰ بطاطات: ۰۰ اغ جبنة, : ملعقتا طعام مايونيز, ماعقة طعام زیت . 

نضع البطاطا فيماء ساخن ونساتها بحالة غليان بطيء مده ۱۵ 
دفيقة نتخلص من مرفة السلق, ونضم البطاطا في مقلاة أو قالب ممسوح بالسمن, 
ندق الجبنة ونصب المايونيز تدریجیآً. نخلط الزیج جيدأً ونصبه فوق البطاطا 
الطبوخة. ونضعه في الفرن مدة ۲۰-۱۵ دقيقة. 
هریس البطاطا مع الفطر 

۸ بطاطات: ۳ ملاعق طعام سمن: ۰۰ اغ فطر طازج. ملعقة طعام شبث مفروم؛ قلفل. 
وهي ساخنة ونضیف كمية قليلة من ماء السلق, نقطع الفطر عيداناًء ونطهیه في 
عصيره ۱۵-۱۰ دفيقة؛ نضيف السمن ونطهيه مدة ۷-۵ دقائق أخرى, نضع الهریس 
الساخن على طبق؛ ونضع بجانبه الفطر ونرشهم بالبقدونس والشبث. 
البطاطا المطبوخة مع الفجل 

۱۰ بطاطات: «ملعقتاً طعام سه ؛ ملعمّة طعام زیت نباتي, فجلتان. 
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نقطع البطاطا وننسلها بالماء البارد لازالة النشاء, نجففها في الصفاةء نضع 
البطاطا في مقلاة فیها سمن ونطهیها على نار قوية, نقدم البطاطا ساخنة مع فجل 
مبروش ممسوح بالزیت النباتي. 


۵ بطاطات. ربع کوب حليب» ملفوفة متوسطة الحجم؛ نصف کوب قشدة راثبة 
ملعفتان صغیرتان من الطحین, ۱۰۰غ جین, فلفل. 

نسلق البطاطا ونهرسها ساخنة عبر الصفاة: ثم نضيف الحلیب ونخلط 
الخلیط جیدا, 


نزيل ساق اللفوف ونسلق اللفوف لمدة 1-۵ دقائق, ثم نخرجه من الماء ونوزع 
حشوة البطاطا على الأوراق ونلفها . نوزع الحاشي فوق القلاة ونصب فوقها صلصة 
القشدة الرائبة ونرشها بالجبنة ونطهیها في الفرن خلال ۱۲-۱۰ دقيقة. 
طبق مقلي من اللضوف مع الشعيرية 

۰ ملضوف: ۰ شعيريه, ۲ ملاعق طعام سمن؛ ٠غ‏ فشدة راثبة» 
بيضتان: 4 ملاعق طفام جلیب. 

نقطع الملفوف عیداناً؛ ونضیف القلیل من الماء. نسخنه ۲-۱ دقيقة ثم نبرده 
ونضیف البيضة. نسلق الشعيرية. ونزودها بالسمنة. نأخذ القلاة ونمسحها بالزیت 
ونضع فیها نصف اللفوف الساخن, ثم نضع الشعيرية السلوقة وفوقها الملفوف التبقي, 
نمسح سطح الطبق الجاهز, نخلط البيضة مع القشدة الراثبة؛ ثم نطهیه في الفرن لمدة 
۲۰-۵ دقيقة؛ ونقدم الطبق ساخنأ مع القشدة. 
طبق مقلي من البطاطا 
قشدة راثبة. 

نساق البطاطاء وننزع قشرتها ونقطعها أقراصاً. نمسح قالب الطهي بالزيت. 
ونصف صفاً من البطاطا. ثم صفاً من الجبنة البروشة ثم صفاً من البیض القطع 
أقراصاًء ونتابع حتى یمتلی الطبق واضعين على كل صف القلیل من السمن, نصب 
القشدة الرائبة فوق الجمیع ونرش الجبنة البروشة؛ ونضع الطبق في الفرن لمدة نصف 
ساعة ونقدمه في طبقه. 
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هريس من اللفت 
۰ لفتات, ۲ ملاعق طعام سمن: کوب حليب. نصف کوب ماء» :ملعقتا. طعام 
نبرش اللفت على مبرشة ناعمة, ونصب فوقه الماء الساخن ونسلقه مدة ۵-۶ 
دقائق ثم نضیف السمن والحلیب والهیل. 


بودينج المعكرونة 

نسلق المعكرونة ونصفيها في المصفاة. نضيف شراب السكر حسب الطعم 
والبیض ونخلطهم جميعها ونضعهم في المقلاة ونطهيهم في الفرن حتى یصبح 
اللون ذهبیاً. 

يمكننا تحضير هذا البودينج بإضافة القليل من جبن القريش والتفاح. 
خضار بالطريقة الشرقية 


جزرتان: حبتا لفت. ۲۰۰غ قرنبیط, ۳ ملاعق طعام سمن. ملعقتا. طمام زبيب. 
نصف كوب حلیب. نصف کوب ماء. 


نبرش الجزر واللفت على البرشة ونضیف القرنبیط والسمن واناء ونطهیهم لمدة 
۵ دقائق, نضیف الزییب والحلیب ونوصلهم لدرجة الفلیان. 


عجة مع التضاح 


ملعقتا طعام شراب السکر؛ كوب حلیب. فائيليا. 

نقشر التفاحات» ونقطعها قصوصاً وذ نطهيها قليلاً مع ملعقة طعام سمن. نضسع 
الطحين في الصحن ونكسر فيه بيضة ونضيف الفائيليا ونخلط الجميع. ولكي لا 
يصبح الخليط كثيفاً (يجب ألا تتجاوز كثافته كثافة القشدة الراثبة)؛ نخلطه 


مع الحليب. 

نذوب القليل من السمن في المقلاة ونصب فيه جزءاً من الخليط؛: نضيف التفاح 
ونصب فوقهم ما تبقى من الخليط؛ نتركه مدة نصف ساعة في الفرن ليستوي ثم ننقله 
إلى طبق ونصب فوقه شراب السكر ونقدمه ساخناً. يمكن تحضير نفس العجة 
مع الكرز. 


= ع پا بت 


(فطار دسم 

نقشر البطاطا الطازجة ونقطمها عیداناً ناعمة ونطهیها حتی تصبح طرية ضي 
الماء مع الصلصة والسمنة ثم نکسر بيضة فوق البطاطا ونضع فوقها نصف فنجان جين 
قریش, مخلوط مع نصف کوب جين مبروش. نبقي المقلاة فوق النار حتی يسخن الجین 
ونرش قوقه الخضرة. 
بودینج الأرز 

نسلق الارز: نبرده ونکسر فيه بيضة؛ نضیف إليه ملعقة طعام سمید وملعقتي 
طعام طحین, نخلط الواد, نضههم في مقلاة ممسوحة بالزیت, ونعطیهم شكلاً 


الثمار والفواکه. 


عصيدة القمح (آو الأرن أو الذرة) مع الزبیب (أو المشمش الجفف) 


نسلق الأرز ونصفي ماءم؛ نفسل الزبيب وننقعه في ماء مفلي, نخلط الأزز مع 


الزبيب ونضيف السمن. 
نسلق عصيدة القمح في الماء ونضيف في نهاية السلق الحلیب. نخلطه مع 
الزبيب والسمن, يمكننا إضافة العسل والشراب السكري. 
عصيدة الأرزمع السحلب المكون من الفواكه المجففة أو المشمش المجفف 
نسلق الأرز ونفسل الفواكه وننقعها: نسلق السحلب» نضيف السكر حسب الطعم. 
نقدم الأرز بارداً ونصب فوقه السحلب. 
فطائر من الجبن وفق طريقة كارافايف 
٠غ‏ جبن فريسش محضر وفق طريقة کارافایف. بیضت‌ان. ۳ ملاعسق 


نضيف جبن القريش إلى الطحين والبيض ونخلط الجميع جیداً ونصنع منها 
كرات ونفمسها في الطجین, نقليها فوق نار هادئة حتى تتشكل طبقة فاتحة؛ نقليها في 
السمن أو نطهيها في الفرن. نقدم الطبق مع العسل والقشدة الرائبة والمربى. 


داه أ - 


لوبیا بطريقة کارافایف 

نفسل الفاصولیاء وننشعها لدة ۸-۷ ساعات: نفطي ثلث حجمها باناء. نبرش 
الجزر على البرشة ونضیفه إلى الفاصولیاء قبل ۱۰ دقائق من استوائها: ونضیف 
الخضرة (بقدونس وشبث وکرفص وكمية كبيرة من الکزبرة) الفرومة فرماً ناعماً قبل 
1-۳ دقائق من انتهاء الطهي, شم نضیف صلصة الصویا والتوابل والفلضل الأسود, 
ویمکننا إضافة القلیل من الزیت النباتي. 
فليفلة محشية 

نفسل الفليفلة وننظفهاء ونقلي الجزر في السمن ونخلطه مع الأرز المسلوق؛ 
تفلفله ونصب فوفه صلصة الصويا حسب الطمم ونحشو الفليفلة. 

نصب القليل من الماء في طنجرة عميقة والقليل من الصلصة ونضع ورفة غار 
وزيت ونسخنها قلیلاٌ. ثم ننزل الفليفلة السخنة ونفطي الإناء ونطبخ على نار هادئة 
حتى يصبح جاهزاً. نحل القليل من الطحين في الماء وعندما تصبح الفليفلة جاهزة, 
نصب هذه الصلصة في الطنجرة ونتركها تفلي, فيكون الطبق جاهراً 
طبق مملح بطريقة كارافايف 
مع كمية كبيرة من الماء نصف سلقة أيضاًء ثم نضعه في الصفاة, نخلط الأرز مع 
اللفوف ونفلفله ونصب فوقه صلصة الصويا ونضم الكرويا والتوابل, ويمكننا في 
الصيف وضع البندورة الطازجة والخضرة ونطهيها حتی تنضصج على السمن. 
اللفت المحشو بالسميد 

نقشر اللفت ونفسله ونضعه في ماء ساخن ونسلقه حتى يطرى نصف طراوة. 
نخرج اللب من اللفت الجاهز ونسلقه ثم نبرشه عبر المصضاة ونخلطه مع السميد 
المسلوق, نضيف الشراب والسمن. نحشو اللفت بالحشو المحضر ونضعه في المقلاة 
المسوحة بالزيت ونطهيه في الفرن مدة ۲۵-۲۰ دقيقة. يمكننا حشو اللفت بعصائد 
أخرى غير السميد. 
شراب السکر؛ ۵0۵ جین. ۲ ملاعق طعام سمن. 


٩ -‏ تس 


يخنة الد ٠‏ ار 


نقطع الجزر أقراصاً ونضعه مع كمية قليلة من الماء فوق النار وبعد ۷-۵ دقائق 
نضيف البطاطا المقطعة مكمبات والملفوف المقطع؛ ثم نضيف ماء ونسلقها حتى تصبح 
جاهزة, وقبل ۱۰-۵ دقائق من انتهاء الطبخ نضع ۲-۱ ملعقة صفيرة من الكرويا 
وصلصة الصويا وفلفل حسب الطعم. نضيف السمن أو الزيت النباتي إلى اليخنة 
الجاهزة حسب المذاق. يمكننا استخدام خضار مختلفة لتحضير اليخنة حسب الخضار الفصلية. 


كستليت الملفوف 


نسلق رأس اللفوف. نمزل الأوراق: وندفهم ثم نجمعهم بصورة آنابیب. نفمسهم 
بالبیض وثم في دقیق الذرة أو الطحین, ونقلیهم على السمن؛ ثم نضمهم على الطبق 
ونرشهم بجنة برینزا مبروشة على البرشة وبالفلفل الأسود. 
شرحة البطاطا مع الفطر 

نسلق البطاطا ونبرشها أو نمررها عبر المطحنة ونضيف البیض, بيضتان لكل كغ 
بطاطاء ملعقة طعام واحدة من الحليب الرکز. کوب طحين: نمجن العجينة. نمرر الفطر 
امسلوق هبر المطحنة (يمكننا إضافة الأرز أو البازيلاء الخضراء): نضیف الفافل 
وصلصة الصويا والقليل من الزیت النباتي. نقطع عجينة البطاطا إلى قطع ونمجنها 
دواكرمسططة ونهشوها بالفطر ونلصق اطرافهان ندحرجها في الطحین ثم نقلیها 
على السمن, نقدمها إلى الطاولة مع صلصة القشدة. 
شرحة البطاطا مع السمك 

نحضر نفس عجينة البطاطا السابقة, ونأخذ سمك أو كالمار (قريدس مع أرز 
البطاطا ونقليها على السمن. نقدم مع الشرحات الایونیز. 
البطاطا المحشوة بجبن القريش مع البیضص 

نقشر ۱ كغ بطاطا ونسلقه نصف سلقة؛ نضعها في المصفاة؛ نخرج القليل من 
لب كل بطاطا ونحشيها بحشو: ۲۰۰غ جبن برينزا مبروش على المبرشة ومخلوط مع 
بيضتين مسلوقتین وخضرة مفرومة (بقدونس) وفلفل أسود مطحون حسب الطعم. 
نرتب البطاطا المحشية على الصينية ونضع فوق كل بطاطا فطمة سمن ونطهيها 


- ۷ ¬ 


بطاطا محشية 

نحضر البطاطا كما قيل سابقاً. نبرش لب البطاطا الستخرج عبر الصفاة 
ونضیف إليه صفار بيضة نيئة وزیتا وخضرة الشبث أو البقدونس الفرومة فرماً ناعماًء 
والقلیل من صلصة الصویا. نبرش الجمیع جیداً ونضیف القلیل من الحلیب الساخن. 
نضعهم في صينية عميقة ونصب فوقهم القشدة الرائبة ونرش الکمك البروش ونطهیه 
في الفرن. 
جزر مع بازیلاء خضراء 

نقشر الجزر ونقطعه مکعبات صغيرة؛ نضع الجزر في الطنجرة ونفمره بالاء 
حتی يغطيه فليلاً. نضع الطنجرة على نار هادئة ونتابع السلق حتی يستوي الجزر. 
نسخن البازیلاء بدون مرفتها على المقلاةء نضعها في الطنجرة ونضیف صلصة الصویا 
حسب المذاق: ونزودها بصلصة الحلیب. ثم نخلطها مع الجزر ونوصل الخلیط لدرجة 
الغليان ثم نقدمه. 

تحضر صلصة الحليب كالتالي: علبة واحدة من الحليب المركز, ملمقة طعام 
طحين. نصف ليمونة. نمزج ملعقة طحين جيداً مع كمية قليلة من الحليب ونضيف 
تدريجياً الحليب التبقي. نضمها على النار ونوصلها حتى كثافة القشدة الرائبةء ننزلها 
عن النار: ونعصر عصير ليمونةء ونخلط الخليط جيداً. 


متبل الخضار 


تعش الو ر والحزن یا نشت انشا من قراب الك تروف ف 
صلصة الصويا ونزودها بصلصة القشدة الرائبة. 


بطاطا مقلية مع فطر 


نسلق البطاطا القشرة. نتخلص من المرقة, ندقهاء ونرشها بالفلفل الأسود. 
ونضيف السمن, نمزج الكل جيداً؛ ونصب صلصة الصويا حسب الذاق؛ نسخن الحليب 
المركز جیداً ونصبه في الهريس. يمكننا استخدام الهريس مع حشوات كثيرة: فطر؛ 
بازيلاء طازجة أو مجففة؛ ملفوف مقلي. نضع البطاطا في قالب مدهون بالسمن, 
ونضع فوقها الفطر والبازيلاء الخضراء. ونسخن الطبق في الفرن بضع دقائق. 

إذا كان الفطر مجففاًء يجب غسله مسبقاً ونقعه في نفس المياه ١؛‏ دقيقة, ثم 


= مب = 


تصفیته أو غسله مرة ثانية بالاء الفلي, ثم فرمه فرماً ناعماً أو تمريره عبر الطحنة, 
ویخلط مع السمن والفلفل وصلصة الصویا حسب الذاق. 
البیتزا 

ناخذ الخبز الیابس الخالي من الخماثر ونقطمه مریصات ونبلله بصلصة 
البازیلاء الخضراء المعلبة. نضع في القلاة السمن والبندورة القطعة فصوصاً ونضع 
فوقهم البیض الخفوق وفوقه البازیلاء. نفلفلها ونرشها بالجبنة البروشة أو البرینزا 
النقوعة, ثم نخبزها في الفرن, وعند تقدیم الطبق نصب فوفه المايونيز. 
عصيدة «آسورتي»» 

نخلط عدة أنواع من الحبوب بکمیات متساوية: الحنطة والقمح والأرز والشوفان 
ونجعله يفلي, نتخلص من ماء الفلي ونصب ماء مغلياً جديداً. حتی يفطي الجریش 
بمقدار ۲ سم» وما أن تبدأ المصيدة بالفلیان نضعها في الفرن لدة ساعة, ثم نقدمها 
مع السمن وصلصة الصویا. 
سمك مبخر 

نقشرا لسمك وننظفه من أحشائه؛ نفسله ونقطعه قطعاً ونضعه في | لطنحرة 
بنسق واحد؛ نصب الماء حتى يفمر السمك حتى نصفه, نصب قوفه صلصة الصوياء 
ونضيف البقدونس, نفلفل ونفطي الطنجرة جيدأ ونسلق مع الغلي خلال ۲۰-۱۵ دقيقة. 

إن السمك الحضر علس البخار أطيب من السمك الحضر في الماء. عندما 
يصبح السمك جاهزأ ننقله إلى طبق مسخن, أما مرقة السلق فنسخنها لتحضير 
الصلصة البيضاء أو صلصة البيض مع الزيدة. وتقدم السمكة مع البطاطا المسلوقة. 

كل ۵۰۰ سمك تحتاج إلى ملعقة طعام طحين وزبدة و ١٠8غ‏ بطاطا. 

الصلصة البيضاء: ملعقة طعام طحين نحمصه في الطنجرة مع نفس الكمية من 
الزيت ثم نحله بكوبين من مرفة السمك ونسلقه مدة ۱۰-۷ دقائق. شم نضيف إلسى 
الصلضة عصير الليمون وقليلاً من الزیت. نخلط الخليط ونصفيه من الماء. 

الصلصة الزيتية البيضية: نسلق البيض ونقطعه ود نخلطه مع السمن امسخن: 
نضيف ملعقتي طعام من مرقة | لسمك وصلصة الصويا وخضرة البقدونس أو الشبث, 
وبضع قطرات من عصير الليمون. 

۰ سمك. ملعقتان من الزيت؛ بيضتان. 


ت کت 


سمك مشوي 

نقشر السمك ونقطع رأسه وننظفه ونفسله جيداً ونضعه في صحن ونرشه 
بصلصة الصویا حسب الذاق ویمکننا أن نفلفله, ثم نضمه داخل ورق الألنیوم (ورق 
مفضض رقیق) ونلصق الحواشي جيداً ونضعه على صينية؛ نسخن الفرن حتى ۲۰۰ 
درجة ونشوي السمك خلال ۳۰ دقيقة. 

یمکننا استخدام شرحات السمك بلا حسك. كإضافة للطبق یمکن تقدیم 
البطاطا أو الخضار الطبوخة في عصیرها. 


السمك الشوي في الخضار 


نضع في أرض القالب أو القلاة الجزر القطع أقراصاً واللفوف القطع؛ وورقة 
غار حسب الطعم. نضع السمكة فوق الخضار بعد أن نبللها بصلصة الصویا والسمن, 
نفرقها قليلاً في الخضار ونرشها بصلصة الصویا والسمن, نفافلها ونضعها في الفرن. 
السمك الشوي في الحلیب 

نحضر السمكة ونفطسها في صلصة الصوياء نحمصها قليلاً في السمنة, 
ونقشر البطاطا ونقطعها أقراصاً ونحمصها قليلاً ونرشها بصلصة الصویا: نضع 
البطاطا في أرض مقلاة عميقة؛ نقلفلها ونضع فوقها قطع السمك. نفلفلها أيضاً 
ونرشها بورق غار مطحون ونرشهم بجبن مبروش برشا خشناً ونصب فوقهم حليباً 
مرکزاً محلولاً بالماءء نضع السمك لیشوی في الفرن على نار متوسطة لدة 40 دقيقة. 
سمك الرنجة 

ندظه 1 كة وذ 1 افي ال 1 ب نط ورقة غار مع فلفل و | 2 
الصويا؛ نبرد السمكة ونمررها عبر الطحنة, نضیف إلى الحشو كوبا من الجبن 
البروش والقلیل من الفلفل وصلصة الصویا حسب الطعم, نخلط الحشو جيداً بملعقة 
خشبية. نحولها إلى سجق ونضمها فوق الصحن. نعطیها شکل سمكة ونزینها بورق 
الخس والخیار والخضرة. 
شرحة السمك 

؟ غ سمك؛ بطاطا واحدة, بيضة واحدة, قطعة خبز بيتي بدون خمیرة. 


نمرر لحم السمك عبر المطحنة, نضيف البيضة والبطاطا النيئة الطحونة 


سا ۱۱ اه 


والخبز النزلي المحلول بالماء. نضيف الفلفل وملعقة طعام من السمن وصلصة الصویا 
حسب آلطعم, نعجن شرحات السمك ونفمسهم فضي الكمك أو دقيق الدرة ونقلیهم 


سمك مشوي في ورق الرق 

٠غ‏ لحم سمك (أو كغ سمك)» ملعقتا طعام سمن..ملعقتا؛ طعام زیت نباتي. 

ننظف السمك ونقطعه قطماً متناسقة ونضعه في طنجرة مطلية بالیناء ونرش 
فوقه صلصة الصويا ونفلفله, نرشه بالزيت النباتي ونضعه في البراد لمدة ۲-۱ ساعة. 
نحضر ورق الرق ونمسحه بطبقة رقيقة من السمن؛ ونضع ۱ فيها:. قطعة سمكء ونلفها 
جيدأ حتى لا يدخلها الهواء ولا يخرج منها البخارء نضع ظروف الورق التي فيها 
السمك في الصينية ونضعها في الفرن: نشويها حتى تحمر الأوراق, والسمك سيشوى 
عبر الورق وسيكون محمراً طرياً. بهذا الشكل یمکننا شوي سمكة كاملة؛ لكن يجب 
قطع الجلد بالعرض من الجهتين وخاصة عند الذيل؛ لكي لا نشوهها أشاء الشوي. 
وكإضافة نقدم بطاطا مسلوقة وخضرة. 


۰ لحم سمك (١كغ‏ سمك): ۰ فشدة رأئبة أو حليب: بیضتان, ملعقة 
طعام سمن, کوب من ألجبنة المبروشة؛. ملعفتا. طعام كمك ذرة: ملعقتا طعام طحین . 


نفلفل السمكة ونرشها بصلصة الصویا ونفمسها في الطحین. نضمها على 
الطبق, ونخلط البيضة مع القشدة الراثبة (الحلیب)» والصلصة والسمن. نغمر السمکة 
بهذا الخلیط. ونرشها بالجین المبروش والکعك الطحون, ونشویها لمدة ٠١‏ دفيقة بحرارة 
۳۳ 


سمك موسکو 


ننقم لحم السمك في صلصة الصویا ثم نقلیها قليلاً في السمن. نقلي البطاطا 
القطعة أقراصاً. نقطع الفطر السلوق والبيضة السلوقة (بيضة واحدة لكل ۶ حصص). 
نوزع على الصينية الواد الوزعة حصصاً بالتسلسل التالي: السمك؛ الفطر, البييض؛ 
البطاطاء نصب فوقهم صلصة القشدة الرائبة ونشويها في الفرن. 


= 


أطباق اللمم دنق طريقة كارانايف 


إن هذه الأطباق مخصصة للأشخاص الذين لا يستطيعون العيش بدون تناول 
اللحوم؛ نستخدم فيها لحم الفنم والطير المطبوخ بطريقة خاصة. 
كرات اللحم (القنافن) 

٠غ‏ لحم مسلوق بطريقة کارافایف. ۶۱۵۰ جزر طازج: ۶۷۰ برغلء ۶۲۵۱ 
جريش الشوفان أو الأرزء بيضة واحدة. ملعقتا. طمام زیت نباتي, ۴۲۰ بقدونس أو شبث 
أو أي خضرة آخری» رشة کرویا, صلصة الصویا . 

نمرر اللحم والجزر والجریش عبر الطحنة, نضیف بيضة إلى اللحم الفروم 

وکذلك الخضرة والتوابل والبرغل النقوع والجفف سابقاً. نمجن كرات اللحم. 
نضع في فاع الطنجرة طبقة خضار وفوقها نرتب كرات اللحم وفوقهم طبقة آخری من 
الخضارء ونفمرهم بالماء الساخن بمقدار ثلاثة آرباغ, نضح الغطاء ونجعلهم یصلون إلى 
حالة الغليان ونبقيهم هکذا مدة ۱۲-۱۰ دقيقة, عند تقديم الطبق نرشه بالقشدة 
الرائبة (السوقیة) أو بالحليب المركز. 
كرات من اللحم الضروم تحت الصلصة البيضاء 

المركبات نفسها من الطبق السابقء وطريقة التحضير مشابهة للسابقة. تحضير 
الصلصة البیضاء بالشکل التالي: ملعقتا طعام دفيق مملح نجففه على المقلاة» ونضيف 
٤-٣‏ ملاعق من الحلیب الجفف أو المركز. نصف کوب ماء مغلي وتوابل (فلفل؛ قرنفل؛ 
كزيرة. ورفة غار مطحونة. صلصة الصویا حسب الذاق)؛ نفلیهم. نصب الصلصة فوق 
كرات اللحم ونترکهم لبعض الوقت ثم نطفی النار. ونبقیهم تحت الفطاء لدة ۲۰ دقيقة. 


بیخسترو غانوف 
۰ لحم مسلوق بطريقة کارافایف. ۲۰۰غ جزر, ۵۰غ جزر؛ 0۰غ جذر 
البقدونس أو الکرفص: ۰ بصل حلو؛ "ملعقتا طعام طحین؛ توابل. 


نقلي البصل N E‏ القليل من الماء ونضع فوقهم فطع 
اللجم المقطعة عيداناً, ٠‏ ثم نصب فوقهم ماء مغلياً ونسلقهم لمدة ۲۰-۱۵ دقيقة؛ نضيف 
الطحين والبهارات ونتركها حتى تفلي ثم نطفی النار: نقدمه مع عصيدة الحنطة 
والخضار المطبوخة في الزيت. 
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الدجاج (أو طیور آخری) مشوية في القشدة وا لحلیب 

دجاجة واحدة, ۰۰-۷۰ اغ فقشدة سوفية, ۲۰-۱۵ 3 صلصة الصوياء ٠‏ اغ فلسل 
أسود مطحون, ١٠غ‏ كزيرة وسعتر بري مطحونان؛ كوب حليب. 

نسلق الدجاجة بطريقة كارافايف ونمسحها من الداخل والخارج بالقشدة؛ نصسب 
الحليب على قاع الصينية نضع الدجاجة فوقهاء ثم نضعها في الفرن ونشويها خلال 
۵۰-۰ دقيقة. يمكننا تقديم الد جاجة الجاهزة مع اللضوف الطبوخ أو الأرز أو غصيدة 
الحنطة السوداء. 


دجاجة محشية بالفواكه المجففضة (أو التضاح 
الملفوف القاي. المعكرونة مع الزبيب ..الخ.) 
وتوابل أخرى). ١٠غ‏ فلضل أسود مطحون, كوب حلیب. ۲۰۰غ برقوق (خوخ مجفف): ۲۰۰غ 
تفاح مجفف, نصف كغ تفاح طازج: نصف كغ ملفوف, 5 ۰ معكرونة؛ يدانا اغ زبيب. 

نسلق الدجاجة بطريقة كارافايف ونمسحها من الداخل والخارج بالفشدة 
والتوابل ونحشيها حسب الرغبة: إما بملفوف مطبوخ أو بالخوخ والتفاح المفرومين أو 
بالتفاح الطازج: أو بالعکرونة المسلوقة مع الزبيب. نضعها على الصينية؛ ونصب فوفها 
الحلیب ونشويها في الفرن ۵۰-۰ دقيقة؛ نشدمها بدون اضافات. 

هناك احتمالات أخرى للجشو: جزر؛ حمص مع جزر: أرز مع خوخ مجفف. 

یمکننا تحضیر الحشو التالي: ۰ جزرء ۶۲۰۰ ملفوف. شوندرتان صغيرتان: 
۰ بازیلاء خضراء. نصف کوب برغل, ۵۰غ سمن: شبث. بقدونس: کرفص. 

في البداية نطبخ الخضار على النارء ثم نطبخها لمدة ۲ دقائق في السمن, نخلطها مع 
دجاجة كبيرة محشية ونشویها كما أشرنا سابقاًء نضع الدجاجة الجاهزة على الطبق ونزینها 
باقراص الشوندر المسلوق والبازيلاء الخضراء والخضرة: نقدمها بدون مقبلات. 


لحم الفنم بطريقة کارافایف 
٠غ‏ لحم مسلوق بطريقة کارافایف» نصف كغ جزرء ۲۰۰غ شوندر, ۸۲۰۰ 


عدس مسلوق أو فاصولیاء أو بازيلاء خضراء» ۲۰۰غ جبن. بهارات (قلفل أسود؛ حبق أو 
ريحان: كزيرة..الخ)؛ شبث, بقدونس؛ كرفص. 
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نقطع لحم الفنم قطعاً صفيرة (۷-۵ مم) نبرش الجزر والشوندر على مبرشة 
خشنةء نخلطهم مع العدس (الفاصولیاء أو البازیلاء) والتوابل, نضع فوق كل قطعة لحم 
حشوة خضار؛ نلف اللحم أنابيباً ونربطه بالخیط, نرتب اللحم على الصينية ونرشه 
بالجین البروش ونشویه في الفرن, نزین الطبق الجاهز بالخضرة ونقدمه مع 
الخضار الطازجة. 5 


طبق محشي بطريقة کارافایف 

۰ لحم غنم مسلوق بطريقة کارافایف» ۲۰۰غ جزر, ۱۰۰غ هرکولیس. بصلة 
مسلوقة؛ بيضتان: ۱۰۰غ بازیلاء. صلصة صویا حسب الذاق, التوابل 0۰غ زیت نباتي, 
شبث. بقدونس, کرفص. 

نمرر اللحم السلوق عبر الطحنة مع الجزر. نضیف إلى الحشو الزیت وصلصة 
الصویا والتوابل والبصل الضروم والبازیلاء الخضراء. نضع قسماً من الحشو بصورة 
مسطحة على الصينية, بدون أن نخرب البازيلاءء ونضع فوقها البيضة السلوقة بدون 
تقطیع. ونغطیها بالقسم الثاني من الحشو نرتب الحواشي ونشوي في الفرن حتی 
ظهور طبقة بنية. نقطع الطبق الجاهز ونقدمه مع طبق خضار. 


معکرونه مشوية مع الفطر والد جاج 

٠غ‏ معکرونة؛ ۵۰غ سمن؛ ۲۵۰ غ فطر مسلوق؛ صفار بيضة؛ نصف کوب جبنة 
مبروشة, صلصة الصویا حسب الذاق کوب واحد من الفشطة. دجاجة, 

نسلق العکرونة نصف سلقة, نتخلص من ماء السلق ونفطي المعكرونة. نذوب 
السمن في مقلاة عميقة ونضیف إليها التوابل تدريجياًء ننزلها عن النار ونضیف 
القشطة ثم نضعها مجدداً على النار ونوصلها إلى درجة الفلیان, نحرك باستمرار. 
نصب الصلصة الجاهزة في العکرونة, نضیف قطع الدجاج القطمة تقطیماً صغيراً 
والطبوخة والفطر السلوق وصفار البيضة. نخلط الجمیع جيدأء ونضعهم في قالب 
ونرشهم بالجین المبروش ونشویه في الفرن خلال ۲۰-۲۰ دقيقة, حتی تتكون 
طبقة ذهبية. 


۱۱ = 


آطباق المجین 


سمون مع عشبه سالف العروس 

قنينة مياه معدنية, فخمسة آکواب ونصف من الطحين. ملعقتا طعام عشبة 
سالف العروس الطحونة. 

نخلط عشبة سالف العروس مع الطحين؛ ونضعها على لوح هرماًء نصنع تجويفاً 
في الوسط ونصب تدريجياً الماء ونمجن العجین بتقطیعه بالوس, نعجن العجين مدة ۱۰ 
دقائق. لكي لا يلتصق بالأيدي ویصبح لدنا؛ نترکه ۲۰-۲۰ دقيقة في البراد, ثم نقسمه 
نصفین ونضعه في القوالب. ونخبزه خلال ٠١‏ دقيقة أو آکثر. 
قطایف 


کوب من الیاه المعدنية؛ املعفتا . طصام زیت نباتي, ۳-۲ ملاعق طعام شراب 
السکر؛ 3 كؤوس طحین. 

نعجن العجين ونترکه ۲۰ دقيقة. نصنع القطایف السطحة. نمسحهم بصفار 
البيضة ونضعهم في فرن ساخن, نشویها حتی تتشکل طبقة محمرة. 
كعك 


كوب من المياه المعدنية؛ کوب من القشدة الرائبة السوفية؛ ۲ بیضات. ملعقتا 
طعام سمن؛ نصف كوب من شراب السكر (يجوز أكثر), 1-0 أكواب طحين. 

نخلط البيض مع شراب السکر. نعجن عجينة جامدة ونتركها مدة ۲۰ دقيقة ثم 
نرققها طبقة رقيقة ونقطع بمحيط الكوب دوائر العجين. نمسحها بصفار البيضة. 
نشكها عدة مرات بالشوكة ونشويها حتى تتشكل طبقة سمراء. يمكننا إضافة الفانيليا 
أو القرفة إلى العجين. 


زلابية مقبلات 


نصف کوب حليبء ۱۲ كوبا ماء مفلي بارد. نصف كوب مياه معدنية, بيضة 


مخفوقة, نخلط الجميع جيداً ونضيف الطحين بالتدريج» حتى يصبح الخليط بكثافة 
اللبن. نقليها في السمن. 
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الحشو: 

نقطع السمك السلوق قطعاً ناعماً. نضیف الخضرة (خس, بقدونس؛ کرخص)» 
بيضة مسلوقة مفرومة. وصلصة الصویا حسب الذاق. 

یمکننا حشي الزلابية بجبن القریش مع العسل, أو بجبن القریش مع الزبيب 
آوالشمش الجفف. أو پالیقطین مع جبنة برینزا منقوعة. أو باللفوف الطبوخ. 

یمکننا تحضیر عجينة الزلابية بطريقة آخری: قنينة میاه معدنية: ملعقة طعام 
شراب السکر, ملعقة صغيرة من صلصة الصویا. بيضة واحدة. ۲ أكواب طحين: ملعقة 
طعام زیت نباتي. 
قطائر محشوة مسلوقة 

العجينة: طحين؛ ماء. بيضة واحدة. 

الحشو: نضيف إلى جبن القريش حسب الطعم شراباً أو عسلاً. يمكن خلطه مع 
بيضة مخفوقة. يمكن تحضير الفطاير مع الملفوف أو مع هريس البطاطا والثمار. 

العجينة: طحين: ماء بيضة واحدة. 

الحشو: ننظف السمكة وننزع حسكها ونمرر اللحم عبر الطحنة ونضيف صلصة 
الصويا والفلفل حسب النكهة وخضرة البقدونس المفرومة فرماً ناعماً. الشوشبرك 
الجاهز يرش بزيت الزيتون أو أي زيت آخر أو صلصة الصويا أو صلصة القشدة. 
كذلك يمكن تحضير الشوشبرك مع الفطر والملفوف, أو مع الفطر والبطاطا. 
العجينة المفرومة 


۰ سمن: ؛ أكواب طحین, كوب ماء بارد (يمكننا استبدال قسم من الماء 
بصفار البيضة): ' ملعقثا طعام حليب مركز. 

نرش الطحين على اللوحة ونضع السمن البارد ونقطعه بالسکین. حتى ينتج 
لدينا فتات دهني, نضيف الاء بكميات متوسطة, ونتابع تقطیع العجين حتى يتكون لدينا 
خليط متجانس, نعجن من العجينة آنبوباً سميكاً (بدون أن ندعکها)» ونقسمها إلى 
ثلاثة أقسام (إذا أردنا تحضير شطيرة نابليون) أو قسمين (إذا أردنا تحضير کاتو): 
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نضع القطع في البراد مدة ۲۰ دقيقة, ثم نرقق كل قطعة بنفس الوضع الذي توضمت 
فيه المجينة الأنبوبية؛ لكي نتکون الطبقات. 

لتحضير الفطيرة 2: نضع قطعة عجين على الصينية نية أو القلاة ونضع فیها أي 
حشو نرید. ونغطيها بقطعة عجين ثانية. ذ نمسح السطح بزلال مخفوق؛ نخزها بالشوكة 
في عدة أماكن حتى لا تتكون الفقاعات ونضعها في الفرن. 

لاجل تحضير كاتو نابليون نشوي ثلاث طبقات عجينء ثم نسوي جوانبها عندما 
تكون ساخنة. ونضع الكريم فوق كل طبقة أو المربى: ونطحن الزوائد التي اقتطفناها 
ونرشها فوق القالب ونتركه لفترة ثم نقطعه إلى حصص صفيرة. يمكننا تحضير 
«السلات» من هذا العجين. 

الكريم: کوب حليب (مركز أو مجفف)» ۲ ملاعق طعام من محلول السکر, ۲ 
ملاعق صغيرة طحين: صفار واحد, ملعقة سمن أو زيدة, قانیلیا. 

نمزج الصفار مع الشراب. نضيف الطحين ونخلط الخليط جيداً. شم نصب 
تدريجياً الحلیب الدافخ ۳ الجميع بدون توقضهء ثم نضعهم على نار هادئة 
ونوصلهم إلى درجة الكثافة. نضع الزيدة ونخلط الخليط جیا ونضیف الفانیلیا . 


كوب مياه معدنية؛: بيضتان: ۵ ملاعق طعاه شراب السکر, ۲ ملاعق طهام مسن : 
ء أكواب طحین 

نخلط البيض مع السمن والشراب والماء. ند نضع الطحين على اللوحة: ونفطعه 
بلسكين مع الصب التريجي لخليط فيه م دجن المجين جد وتر ۰ دقيقة؛ ثم 

نعجن العجین مرة ثانية ونشوي الفطائر أو الفطيرة ة أو أي شيء محشي؛ ٠‏ وننصح 
بترفیق العجین. 
رغیف مع اليقطينة أو الجزر 

۰ يقطينة (جزر)؛ نصف کوب مياه معدنية؛ ملعقة طعام شراب السکر؛ 

نبرش اليقطينة'(أو الجزر) على مبرشة خشنة: ونضیف الرکبات الاخضری 


ونمجن المچينة جيدأًء نصنع منها آرغفة ونخبزها في فرن درجة حرارته (۲۰۰- 
۰ مس خلال ۲۰-۱۵ دقيقة, نمسح الأرغفة الساخنة بالزیت النباتي. 
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الفطائر 
۰۰ 4 طحین؛ ملعفتا. طعام سمن؛ بيضتان» ۵خ سمن بارد؛ حليب. 


نضع ربع كمية الطحین في الصحن ونصب فيها ملعقتي طعام سمن مفلي 
ونجرکها حتی يتشرب الطحین السمن, ثم نجمعه مع الطحين التبقي» ونکسر فيه بيضة 
رلك ادقن الترايب بحت بسب المدي مكدال التكانة اتقين البجرية حك تس 
ملساء. ونقسمها إلى ثلاثة أقسام ونرفق كل فسم بمفرده قدر الإمكان؛ نمسح القطعة 
الأولى بالسمن البارد ونضع فوقها القطمة الثانية ونمسحها بالسمن ثم نضع القطعة 
الثالثة. نصف العجينة أربع طبقات. ونفطيها بمنديل ونضعها في البراد لمدة ۱۵ دفيقة. 

ثم نرقق المجينة لتصبح بسماكة الإصبع؛ ونقطع الدوائر بالكوب ونضع على كل 
دائرة حشوة ونلفها ونلصق آطرافها. نصف الفطائر بحيث يكون الجزء الملصوق نحو 
الاعلی, نحني الزوايا نحو الأسفل؛ نشوي الفطائر في فرن حار. 
قطيرة الملشوف 

نحضر عجينة البقلاوة وفق الوصفة السابقة. نقلي الملفوف ونتركه لیبرد. نرقق 
العجينة عدة طبقات ونوزع فيها الملفوف ونلصق الحواف ونمسحها بالزلال المخفوق 
ونضعها في الفرن. ویمکننا تحضير الحشو من الملفوف مع الفطر. 
قطيرة التضاح 

نفس العجينة التي نستخدمها في فطيرة اللفوف, لکن نضیف الیها شراب 
السکر. نقطع التفاح الحلو ونصفه على المجينة الوزعة على الصينية, نصب فوفهم 
العسل أو الشراب ونفنظي بعجينة آخری ونلصق الحواف ونمسح السطح بالزلال 
الخفوق ونضمهم في الفرن: 
الخوخ في العجين 
السکره مياه معددية , 

نمجن العجین حتی لا بلتصق بالاصابع ویبقی لينأء ننزع البذرة من الخوخ 


الطازج أو الجمد. حيث نفسله ونجففه. يمكننا حشو العجین بالجوز والزییب. 
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ندحرج العجينة بصورة أنبوب ونقطمها قطماً صفيرة الحجم لصنع الفطائر, 
ونضع على كل قطعة عجين خوخة ونلفها بصورة شوش برك؛ نضعهم على الصينية 
ونشويهم في الفرن. 
کمكة الحزر 

۵-۶ جزرات. ۳-؛ ملاعق طعام من شراب السکر. ۲ صفارات بيضة: ملعقة 
طعام قشرة برتقال مبروش أو قشرة لیمون مطحونة في مطحنة القهوة. ۷-١‏ ملاعق 
طعام طحین. 

نبرش الجزر على مبرشة ناعمة. ونخلطه مع الشراب ونبقیه حتی الصباح في 
البراد. نضع برش البرتقال ونخلط الصفار وندخله في خليط الجزر. نضیف الطحین 
بالزیت ونوزع العجين على الطبق, ونشویها ۱۵ دقيقة. 


ختشابوري 


۰ جبنة, ۶۲۰۰ سولوغوني؛ ۲۰۰ برینزا (منقوعة أو مجففة)؛ بيضة واحدة, 
۰ حليب مرکز, ۱۵۰غ مياه معدنية, ۱۲۰ سمن, طحین. 

نخفق البیشة هي الصعن ونخلملها مع السمن, نضیف الحلیب وائیاه المدنية, 
ثم نضیف الطحین تدريجياً ونمجن العجين حتی یصبح کالقشدة الخفيفة, ولكي لا 
تلتصق بالأصابع نبرش الجبنة على البرشة ونخلطها مع جبن القريش ونقسمها على ۵ 
حصص نقسم العجین إلى ۵ آقسام؛ نعجن كل جزء بصورة رغیف مستدیر؛ نضع 
الحشوة في الوسط, ونجمع الأطراف إلى الرکز, ونمجنها بصورة رغیف من جدید» 
نمسحها بزلال مخفوق ونضعها على الطبق ونشویها في الفرن مدة ۳۰-۲۰ دقيقة 
بحرارة ۲۰۰-۱۸۰ درجة وعند تقدیم الطبق نقطع وسط الرغیف ونضع قطعة زبدة 
ونتناولها دافئة. 


كاتو العسل 


نخفق ۳ بيضات ونخلطها مع نصف كوب شراب السكر؛ نضيف نصف كوب مياه 
معدنية؛ نضع كوبين من الطحین, نخلط الجميع جيدأ ونضيف نصف كوب عسلء؛ نخلط 
الجميع ونضعهم في البراد لمدة ۲4-۲۰ ساعة. 
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الکریم: ٠غ‏ قشدة: وأكثر بقلیل من نصف کوب شراب السکر ونخفقهم 
بالخلاط. يمكننا استخدام حلیب مکثف مسلوق لأجل الکریم ونخلطه مع ۱۰۰غ سمن, 
تخرج الرغیف ونعطیه الشکل الذي نرید. إذا استطعنا ترقیق العجينة على الطاولة فان 
نقلها إلى الطبق يتم من اللوحة. نخز الرغیف بالشوكة ونشویه مدة ٤-٣‏ دفائق حتی 
یصبح لونه آسمر فاتح. نقطع الصفائح الجاهزة بشکل بناسب الطبق وهي ساخنة؛ 
نضع الکریم. نرش السطح والحواف بالفتات الناتج عن القطع. 
کانو ((الفغير»» 

٠غ‏ سمن, ۲-۱ ملعقة طعام عسل, بيضة واحدة. كوبا طحين؛ نصف کوب 
شراب السكرء ربع کوب مياه معدنية. 

نسخن السمنة والعسل في الطنجرة ونخلط هما. نخفق البيضة مع الشراب 
ونصبهم في العجينة؛ نخلطهم مع الطحین ونضیف الیاه المعدنية؛ إذا كانت العجينة 
سائلة نضيف الطحین. فالعجين يجب أن يصبح زيتياً: ونضعه في البراد لمدة 
۳ ساخات. 

الکریم: علبة حلیب مكثف ومسلوق و۲۰۰غ سمن نخلطهما مع بعضهماء ويمكننا 
تحضیر نوع آخر من الكريم؛ ۰ سمن, کوب من شراب السکر: ۵ ملاعق طعام قشدة 
رائبة؛ نعجن العجينة ونرققها بالید بصورة أسطوانة ونقسمها إلى ۱ أقسام متساوية, 
نوزع كل قطمة على القلاة ونقلیها حتی یصبح لونها آسمر فاتجا» نمسح المقلاة بالسمن 
قبل أول عجينة. أما بعد ذلك فلسنا بحاجة لذلك. نمسع الرقائق بالكريم ونصفهم. 
ونصنع من الفتات زينة ونرش الشوكولا المبروشة ونزينها بالثمار ونضعها لمدة 1 ساعات 
في البراد. 
العجينة المطبقة سريعة التحضير 

۰ سمن» ٠خ‏ ماء مفلي مبرد. کوب طحين. 
قطایف مع الجبن 

نضيف إلى العناصر السابقةجبناً مبروشا أو جبن برینزا. 
ونصب الماء بحصص صغپرة. نمجن العجينة النانجة بصورة أسطوانة (بدون دعك)؛ 


|۲٠ -‏ سه 


ونضمها في البراد شدة ۲۰ دقيقة. ثم نرققها إلى عجينة رفيقة ونرشها بالجین 
البروش, نلف الفطيرة المحشوة ونقطمها حلقات متوسطة. نعطیها شکل القطيفة 
ونضعها في الفرن. نشویها حتی تظهر طبقة سمراء. 

یمکننا تحضیر أي نوع من الفطائر من هذا العجين: الفطائر الحلوة مع اطربی, 
والطبقة مع الملفوف الأبيض والأرز والبیض وحتی الطبقات لأجل فطيرة «نابلیون». 


مشردبات 


شاي الأعشاب 

تدخل في المجموعة المتكاملة مواد فعالة إحيائياً من مناطق بيئية نظيفة, مثل 
جبل الألتاي مثلاً الذي نجمع منه شاي الأعشاب والتوابل التي تحسن نكهة الطعام 
وتزيد قيمته الإحيائية. وشاي الأعشاب الذي يجمع في سيبيريا يتميز باستجابة 
حمضية فلوية وبطعم مميز عالي الجودة وبأريج بلسمي للحقل الصيفي؛ وهو يقضي 
على العطش سريعاً ويرفع نشاط الجسم وينظم الأيض في الخلايا والأنسجة, ويوازن 
حالة الطاقة في الجسم. وهو يتميز كذلك بتأثير جيد على الجهاز القلبي الوصائي 
والقناة الهضمية والكبد والكلاوي. إن غياب الكافيين في شاي الأعشاب ووجود 
الخصائص المذكورة يعد أساساً لاستخدامه كوسيلة وقائية لكل المراحل العمرية 
للسکان, ويمكن تناول هذا الشاي بفترة تسبق الطعام ب ۲-۱,۵ساعة, ولا يجوز تناوله 
بعد الطعام. 

إن شاي الأعشاب يملك 211 من ۵ إلى ۵,۵ وتؤشر النباتات العطرة الدوائية 
الداخلة فيه تأثيراً فمالاً على القناة الهضمية والجهاز البولي. إن خصائص مذاقه 
الطيب ورائحته العطرة تخلق حالة راحة في الجسم» ويمكن تناوله مباشرة بعد الطعام. 

إن تحضير الأعشاب لا يتطلب جهوداً كبيرة: ۱,۵-۱ ملعقة شاي نضعها في 
إبريق خزي غسلناه بماء مغلي» ونصب فوقه ماء مغلياً ساخناً ننقمه ۲۰-۲۰ دقيقة 
ويكون الشراب جاهزاً للاستخدام. كل ملعقة شاي مخصصة لأربع کژوس شاي ويفضل 
النقع لمدة ساعتین, بعد دُلك يمكن حفظ المنقوع في البراد مدة يوم أو يومين. 
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جذر الفاونیا 


نفلي الحلیب في طنجرة واسمة عميقة ونضعه في فرن حار حتی تتشکل طبقة 
سمراء. نخرج الحلیب من الفرن وننزع القشدة عنه ونضعها في إناء آخرء نبرده حتی 
تصبح حرارته ٠١‏ درجة ونزوده بالقشدة الراثبة (کل کوب حلیب یحتاج إلى ملعقة 
صغيرة من القشدة, نخلط جيداً حتی نتخلص من العقد؛ نوزعه في آکواب. ونضع فوق 
کل واحدة قطعة قشدة. نسخن الفرن حتی 10۰ س ثم نطفيٌ الفرن, ونضع فيه آکواب 
الحلیب. ونبقيها حتى تظهر الفقاعات في ا إذا لم تظهر الفقاعات وبرد 
نسخنه مجدداً . وعندما تظهر الفقاعات تخرج الأكواب من الطبق ونبردهم حتى 
يصبحوا بدرجة حرارة الفرفة. ثم نضعهم في البراد. ویصبح الفارينيتس جاهزاً في 
اليوم التسالي. يجب الطبخ من مواد جودتها عالية (بدون أن تحتوي علسی 
مضادات حیویة). 


ان 


الشوبات الباردة 


شراب اثلیمون 

نقطع ليمونة واحدة آقراصاً داثرية ونفمرها في لتر من الماء الفلي؛ وعندما 
یبرد نصب فوقه نصف لتر من شراب السکر, ونقدمه مع الیاه العدنية. 
ليموناضة الثمار 


کوب واحد من الثمار الطازجة, نصف کوب شراب السکر ونصف ليمونة, نصف 
لثر میاه معدنية؛ تلج. 


نفرم الثمار فرماً ناعماً ونخلطهم مع شراب السکر وعصیر اللیمون, ونتركهم 
ونضع التلج, 
لیموناضة من أنواع ا تعصیر 

کوب أو نصف کوب من عصير الثمار أو الفواکه. نصف کوب شراب السكر, ۱ 
لتر مياه معدنية. نصب العصير في أكواب أو إبريق؛ ونخلطه مع شراب السكر 
ونضع الثلج. 
ليموناضة من التوت البري 

ثلاثة أرباع الکوب من التوت اسبري» نصف کوب شراب السکر. ۱ لتر میاه 
معدنية؛ فلیل من قشر اللیمون. 

نعصر التوت البري بملعقة خشبية ونصضي العصیر عبر الشاش, نضيف 
الشراب والمياه المعدنية ونضيف فشر الليمون الطازج لأجل النكهة. 
کوکتیل البرتقال 

برتقالة واحدة. نصف قة طعام سكر أو عسل. نصف کوب من عصير التفاح. 

نعصر عصير البرتقال ونصبه في الخلاط, نضیف السکر أو العسل وعصیر 
التفاح, نخلطهم ونوزعهم في آکواب. نرشهم بعصير فشر البرتقال. 
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کوکتیل الفواکه 


نأخذ ربع کوب من عصير الجزر والبرتقال والتفاح وعصیر ۲-۱ بندورة: نصف 
ملعقة صغيرة من صلصة الصویا؛ وفلفل حسب الذاق. 


نصب كل آنواع العصیر في الخلاط ونضیف البهارات ونخلطهم ونصبهم في 
آکواب ونرشهم بعصير قشر اللیمون أو البرتقال. 
شراب «۱ لشمس»؟ 

تتطلب الحصة الواحدة: ۲ ملاعق طعام من عصير الجزر, ملعقتا طعام من 
عصير البرتقال. ملعقة طعام من عصير اللیمون: نصف ملعقة طعام من شراب السکر؛ 
نصف کوب میاه معدنية. 
«سالیوت» 

تتطلب الحصة: ملعقتا طعام من عصير الجزر وكذدلك التفاح والمشمش؛ مع 
ملعقة صغيرة من عصير الليمون. مع مياه معدنية وسكر. 
«العسل» 


عصير اللیمون. 


ننقع النعنع في مياه مفلية ساخنة جداًء ونترکه مدة ۱۵ دقيقة؛ نحل فيه العسل 
ونضیف عصير اللیمون. 
مورس (شراب الفواکه) من عنب الثعلب 


کوب ونصف الکوب من العنب الاسود أو الأحمر؛ کوب من السکر, ۱ لستر 
ماء مفلي. 


نعصر الثمار؛ ونضیف القلیل من الماء المغلي ونصفیهم. ونصب الماء فوق التمار 
العصورة ونغلیها ونصفیها ونضیف السکر والعصیر الطازج. 
مورس من اطربی 


کوب مربی, ريع کوب من عصير اللیمون الحامض, ۱ لتر ماء مفلي. نجل الربی 
في ماء مغلي ساخن. نبرده ونزوده بعصير اللیمون الحامض, نقدمه ساخناً أو بارداً. 


ات 


دجولیب 


إنه شراب عطر منمش, وهو مدهش لأننا نستطیع تغییر عناصره باستمرار, 
الشيء الوحید الثابت فيه هو شراب النعنم» لتحضيره نحتاج إلى ۵غ من آوراق النعنع 
الجففة فننقعها في ۵۰خ من الماء الفلي جيداً, ونترکها فترة ۳۰-۲۰ دقيقة. بعد ذلك 
نصفیهم. ونضیف شراب السکر ۱۵ع. 

کل ۲۰۰غ شراب تحتاج إلى: 

۱) ۱۰۰غ عصير عنب الثعلب الأسود» ۸۰غ مورس مشابه (نحضره من العصارة 

التبقية بعد العصر), ۲۰خ شراب النعنم؛ ثلج غذائي. 

۲( ۰ عصير اللیمون. ۰ شراب اللیمون؛ مم شراب النعنع؛ تلج غذائي. 

۳) ۱۸۰خ عصير تفاح أو كرز. ۲۰غ شراب النعنم؛ ثلج غذائي. 
شراب الحمضيات 

ليمونة واحدة. ۲ برتقالات, سكر حسب الداق. 

نفسل الفواکه جيداً: نفمسها كلياً في ماء مفلي, ونسلقها حتی تصبح الفواکه 
طرية؛ نخرج آلفواکه ونبردها ونقدمها کحلوی. 


شراب «ا لشوندر» 


نقشر الشوندر ونقطعه مکمبات. نحلي المياه ونسلق الشوندر حتی يستوي, 
نخرج مکمبات الشوندر ونستخدمها في السلطات. آما ماء سلق الشوندر فنخلطه مع 
عصير اللیمون ونبرده ونقدمه. 


شراب «ليموني»» 

نبرش على البرشة قشرة ۲-۱ ليمونة وننقعها في ماء مفلي جداً؛ نضیف السکر 
ثم نسلق الخليط؛ ثم نعصر العصير من الليمونات ونبرده. كل لتر ماء يحتاج ليمولتين 
من الحجم الوسط و ۱۵۰-۱۰۰ غ من شراب السكر. 
شاي الضواکه 

نقطع أي نوع من الفواكه فصوصاً ونصب فوقها شراب السكرء وبعد ۲۰ دقيقة 
نضيف الشاي الأخضر المحضر مسبقاً (نصفي الشراب) ونتركه مدة ساعة؛ ويمكن 
تسخين الشراب فليلاً قبل تقديمه. 


= ۵ ۱۲ بت 


قشور البرتقال 

ننقع قشور البرتقال 4-7 برتقالات في ۵, 1-۳ لتر ماء مفلي جداً لمدة يوم 
(نأخذ القشور مع بطانتها البیضاء). نضیف عصير ليمونة واحدة ونصف کوب شراب 
السکر ونضع الطنجرة في البراد. ثم نفلي الحتوی ونخرج القشور ونطحنها في 
الطحنة, ثم نعیدها مجدداً إلى ماء الفواکه. 

إذا أردنا بشدة شرب ماء عادي (من الحنفیة) کاستشاء, فانه يجب تمریره عبر 
منقي المياه في النزل. 

ان نظام الوجبات التي أعرضها هي نصيحة فقط, حیث يترك لکم نحدید كمية 
الفذاء حیث تأخذون بعين الاعتبار شهیتکم وسنکم وحجم جسمکم وصرفکم لطاقتکم؛ 
ولهذا فالبرنامج الفذائي ليس ثلاشي الوجبات بالضرورة؛ فیمکن أن یکون آکثر أو أقل 


حسب الحاجة. 


> = 


جدول -۷- تناول الطعام 


عبت وت سبع ا 
الق | _ الطريقة ای | الطرية قیاق 


an 


سلطة اليقطينة م ا 


النباتي 


سلطة الفجل الحار مع 
الزیت النباتي ۱ 
...| حساء الخضاز حساء البطاطا. _ ا حساء الشفيرية .. . 
| افلیفلة محشية ‏ اکوسامحشية |بطاطامع خضرة ینطیها 
| ملفوف بحري مجفف __ | 


فطائر محشوة مسلوقة مع 
القشدة الرائبة 

خبز مقلي على السمن مع 
الجبن 

حلیب مفلسي مجفف أو 
مرکز 


سلطة الفجل الحار | سلطة فواکه مع القشدة | سلطة خیار وبندورة مع 
القشدة الرائبة | الرائبة القشدة الرائبة 
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عصيدة الحنطة السوداء 
الزيدة 


ومربی البرتقال والجوز واللیمون والشوکولا 


الطازجة 


.١‏ | سلطة من الکرفس 


". ا حساء هریس البازیلاء | حساء الفاصولیاء ۱ الحساء الملح آلصيفي 
الخضراء 1 


| . جیلیه من عنب التعلب مرفة الفواكه ل خشاف؛ | سحلت سجلب التمار 


خبز منزلي (بلا خمائر) ا خبز منزلي (يا خمائر) | خبز مسنزلي (بسلا ظ 


.2 شاي الأعشاب 


۱۱۳۹ 
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البروش مع القشدة 

الرائبة 
؟. احساءمن ‌الفطر حساء الشوندر النباتي | حساء هريس الجزر 
۱ الجفف مع الشوفان | أو شورية كرنب مع | مع الحليب أو حساء 


۱ والبطاطا اللفوف الطاز- بارد من الخضار 
٣‏ عصيدة القمحأو كستليته السسمك أو طعام مقلى من 
1 
اللفوف الطبوخ سمك مطبسوخ علسی ۱ اللفوف والمعكرونة | 
البخار | 


تفاح مشوي مع السكر أرز مع خوخ مجفف أو 
أو هريس التفاح شراب (الخشاف) 


طعام مقلسي من جبن 
الرائبة أو السحلب 
خبز منزلي (بلا خمائر) 


عصيدة الحنطة السوداء 


| حساء كريم من البازيلاء | حساء الخضار مع‎ ١ 
| حساء مع حبات عجين | الخضراء مع البعلاطا أو | القشسدة الرائبة أو‎ 


الظارجة ا وسبعاب من المجفف أو الخشاف ا 


القریش مع القشدة 
الرائبة 


2۱۲ ۱ 


الزيدة تفر 


متبل الشوندر مع 
التفاح والقشدة الرائية 


حساء البطاطا مع ۱۳1 حساء السمك أو حساء 

التحسفكة أو خستصاز | انرب مه اول 
۱ الفواكه البارد ممع الأرز ۱ الش‌وندر والخضار 
۱ أو حساع | مه البارد 


محاشي جين القريش | صلصة الفطر مع | 


وت ناشف 2 
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سلطة من جين القریش سلطة من الجزر والفجل 
مع الخضرة والقشدة | والتفاح والایونیز 


شعيرية مع حلیسب أو | شسوربة كريم من | حساء الحلييب مسع 
بورش نباتي مع الخوخ ۱ رمحا | ۱ ی 


يقدم للطاولة خضرة مفرومة فرماً ناعماً (شبث, بقدونس...الخ)؛ لأجل أنواع 
الحساء والاطباق الثانية. 
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الرجبات النسوذهية لأسبوع من بتناال اللهوم 


اليوم الأول 


الوجبة الغذائية: 
متبل خضارء خبز منزلي بلا خمائرء كاكاو مع القطائف. 

الوجبة الغذائية: 
حساء الفاصولياء. خبز منزلي بلا خماثر: بودينج من المعكرونة مع صلصة 
الحليب» مورس من عنب الثعلب. 

الوجبة الغذائية: 


عصير الدخن مع الحليب (أو عصيدة الأرز مع الدخن) 
شاي أخضر مع الليمون والنعنع. 
بسكوت منزلي مع الجوز. 


رما 


الوجبة الخد‌ائیه: 
سلطة من اللفوف الطازج والجزر مع الایونیز. 
خبز منزلي (بدون خمائر) 
منقوع ثمر الورد الجبلي. 
فطيرة مع جبن القريش 
الوجبة الغدائيك: 
۱ له الفينية نت 
خبز منزلي (بدون خمائر) 
شوربة مع كرات لحم الفنم الفروم والخضار 
أرز مع الزبيب والمشمش المجفف. 


فارينيتس. 

الوجبة الغدائية: 
فطائر من الجبن الطري مع صلصة الحليب. 
فواكه. 
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الیوم الفالث 


الوجبة الغدائية: 

عجة 

خبز منزلي (بدون خمائر) 

متبل الكوسا 

كاكاو مع الزلابية 
الوجبة الغذدائية: 

سلطة فينيغريت أو شوندر مسلوق 

خبز منزلي (بدون خمائر) 

حساء مع حبات عجن مسلوفة . 

خرما 
الوجبه الخغدائية: 

شاي آعشاب «زولوتو دولينسكي» مع بقلاوة وعسل 

الیرم الران 

الوجبة الغداثية: 

خبز منزلي «بدون خمائر» 

شاي أخضر مع لیمون وبسکویت. 
الوجبةالغذائية: 

۰ سلطة خضار 

خبز منزلي «بلا خمائر» 

بورش أوكراني 

لحم غنم بطريقة كارافايف 

جيليه أو بوظة مع الجوز 
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الوجية الخد‌ائیة: 
سلطة 
خبز منزلي «بدون خماثر» 
فطائر محشوة مسلوفة مع القشدة الرائبة 
مرقة ثمر الورد الجبلي أو الفواکه 


الیوم الحامس 


الوجبة الغذائية: 
عصيدة الحنطة السوداء مع الکوسا الطبوخة 
سحلب 


فطيرة مطبقة مع حشوة من الجین القريش والبرینزا. 


الوجبهة الغدائية: 
الشوندر امسلوق 
خبز منزلي «بلا خمائر» 
حساء الشعيرية مع الفطر والقشدة الرائبة 
بطاطا مطبوخة مع ملفوف مملح. 
الوجية الخد‌انیه: 
۱ لة أو ذينية ست 
جبن القریش مع مربى من الهندباء 
فواکه أو شاي آعشاب «زولوتودولينسکي»مع سندویش من الجین والسمن. 
اليوم السادس 
الوجبة الغدائية: 
خبز منزلي «بدون خمائر» 
بطاطا مسلوقة مع ملفوف مملح وزيت نباتي. 
كاكاو مع فطيرة محلاة. 
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الوجبة الغدائيةه: 


سلطة من الفجل والخیار 
خبز منزلي «بلا خمائر» 
حساء البازیلاء. 
بودینج السمید مع المربى. 
فارینیتنس. 

الوجبة الغخد‌انیة: 
السلطة 


الخبز النزلي «بدون خمائر» 

فطائر محشوة مسلوفة مع القشدة الرائبة. 

مرقة ثمر الورد الجبلي مع القطایف. 
الوجبة الغدائية: 


سلطة من الخضار الطازجة 


خبز منزلي «بلا خمائر» 
زلابي مع مربى أو قشدة رائبة 
شاي أخضر مع الياسمين والليمون 
الوجبة الغداثية: 
595 


خبز منزلي «بلا خمائر» 
حساء السمك مع (الحميض أو القريص أو السبانخ)؛ فطيرة سمك. 
طعام مقلي من جبن القريش مع صلصة الحليب. 


خشاف من الفواكه الطازجة. 
الوجبة الغذائية: 
سمك محشي 


مرقة ثمر الورد الجبلي مع فطيرة منزلية. 


TY = 


1 مه فد 


يعد حامض الكربونيك منبعاً للحياة ومجدداً لوظائف الجسم؛ آما الأوكسجين 
فهو مختص بالطاقة, وتوجد بینهما قنوات الایراد والافراز. 

ویسبب حامض الكربونيك في الجسم تضیق القصبات والاوعية, مما يؤدي إلى 
إنقاص تدفق الأوكسجين إلى الأنسجة ونشوء الجوع الأوكسجيني في خلايا الدماغ 
والقلب والكليتين والأعضاء الأخرى. كذلك يرتفع الضفط ويضطرب الأيض 
والأمور الأخرى. 

يقل محتوى حسامض الكربونيك والأوكسجين في الجسم في حالة التتفس 
العمیق, لانه يتبع الشهيق زفير عمیق, يزيله من الجسم. (يقصد بالشهيق العميق 
والزفير العميق الإمتلاء الحجمي للقفص الصدري) وهذا ما نحاول تجنبه. 

يعد حامض الكربونيك مادة منومة ومهدئة؛ لذلك يسبب نقصها إثارة الجهاز 
العصبي؛ ويظهر الأرق وسرعة الغضب وتراجع الذاكرة وتتفير فاعلية الإنزيمات 
والفيتامينات» مما يؤدي إلى اضطراب الأيض (التمثيل الفذائي): ويؤشر اضطراب 
الأيض سلبیاً على ردات الفعل المناعية ویتفیر تركيب الدم الالكتروني (الكهربائي) 
وتزداد هشاشة العظام وترسب الأملاح في العظام وفي أعضاء أخرى وفي أوعية 
الجسم ويزداد تحطم الأسنان ويظهر جفاف في الجلد وتتكسر الأظافر 
ويتساقط الشعر. 

يسبب التنفس العميق عند الحوامل التسمم الحملي وتشنجات الرحم والحبل 
السري للحميل؛ إن الجوع الأوكسجيني عند الحمیل, يتسبب بالنتيجة بالإسقاط. وإذا 
ولد الطفل بتنفس عمیق, تبدأ لديه النحيزة والالتهاب الرئوي والربو والأكزيما...الخ. 
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ویتضح لدینا أن الوظائف الرئيسية للتتفس هي التب‌ادل الفازي والتتظیسم 
الحراري, ویجب أن نتذكر أن التتفس يجب أن يكون هادثاً بدون أن پستدعي الشعور 
بالاختناق, أي أن يكون غير مرئي وغیر مسموع. تخیلوا فكرياً أثناء الشهیق, أن الطاقة 
تمر عبر قفا الراس إلى الأعضاء الريضة واثناء الزفیر فکروا بشفائها أي خروج 
امرض مع الزفیر. 

إن تنظیم عملية التتفس, هي |عادة الصحة للجسم وتساهم في تنظيمها 
التمارین التنفسية. یجدر بنا التذکر أن الأهم تتظیم التنفس قبل تناول الطمام واجراء 
التمارین الرياضية وحمامات البخار والساونا وقبل النوم وخلال النهار. 
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نارين اله 


تبنى هذه التمارين على أساس التحكم بالتنفس بهدف مساعدة الجسم ضي 
تنظيم حرارته. وقد برهنت عقلانية ذلك نظرية تنظيم حرارة الجسم المماصرة 
(ملحق .)١‏ 

علينا أن نكون جاهزين دوماً لمساعدة جسمناء بدون أن نخل بخصائصه 
الطبيعية. لكن بأن ننشط موارده: وكمثال على ذلك أعطتنا الطبيعة جرس إنذار: هو 
«إنسداد» المنخر الأيمن» فنذهب لمساعدتهاء مغلقين هذا المنخر حتى يفتح المنخران 
ممأ ويتنفسان بالتعادل؛ إن التنفس الطویل ينتج فشط بطريقة التمارین: لكي يكون 
سطحياً خلال الحياة. 

يمكن تنفيذ التمارين التنفسية بوضعية الوقوف أو الجلوس أو الاستلقاء: حيث 
نلصق اللسان بسقف الحلق ونضم الشفتين ونتنفس بالأنف فقط. الفم مخصص 
للتفذية والأنف للتنفس. إننا نعرف منذ عصور غابرة أن التنفس بالفم كالأكل بالأنف. 
علينا أن نتذكر هذه القواعد الأساسية دائماًء طوال النهار وعند القيام بالتمارين: وأن 
نتفحص دوماً أي المنخرين أسهل تنفسه. 


تمرين التنفس بال منخرين؛ أي عندما يتنفس النخران بالتعادل 
نغلق بسبابة قبضة اليد اليسرى المنخر الأيمن ونقوم بشهيق سلس بالنخر 
الأيسر: كأن نوقف التنفس قليلاً ونلبس حلقات العقد على الخيط» وبنفس الصورة 
يكون الزفير. 
ثم نغلق المنخر الأیسر, ونقوم بالشهيق والزفير عبر الأيمن, ثم نفلق المنخر 
الایمن. ونقوم بالشهيق والزفير بالأيسر. 


تس 


النخر الذي خرج منه الزفیر السابق له, أو بصورة متقاطعة: شهیق عبر النخر الایسر؛ 
وزفیر عبر النخر الأيمن وبالعکس شهیق عبر الأیمن, زفیر عبر الأيسرء حتی یظهر 
شعور بالنشاط بدون أن نسمح بالدوار. 
تمرين في حالة صعوية التنفس من أحد المنخرين 

نغلق بإصبعنا المنخر الذي یصمب التنفس منه. ونقوم بالمنخر الآخر بشهيق 
بطيء وزفیر بطيء؛ كأننا نلبس حلقات العقد على الخيط» حتى يصبح تنفس كلا 
المنخرين متعادلاً. إذا كان الهواء يدخل بسهولة من المنخر الأيسر علينا أن نتنفس عبره 
حتى يسهل التنفس بالأيمن: أو حتى يتمادل تنفس المنخرين. إن المعيار هو أن يتنفس 
النخران بتعادل أو شبه تعادل. تذكروا أنه لا يجوز التتفس بالفم بعد التمارین؛ مهما 
زادت رغبتكم بذلك. 

وبعد أن ننظم التنفس بصورة كاملة ونهدثه؛ يمكن أن نجري فاصلاً اختبارياً أي 
أن نؤخر التنفس في منتصف الشهيق الطبيمي, وعند انتهاء التأخير يتوجب التنفس 
بالأنف فقط. وبالتدرب التدريجي نوصل التأخير إلى ٠١‏ ثانية أو أكثر. 

من الضروري أن نتذكر أن العوامل التي تضر بالتنفس تشمل الاكتظاظ بالطعام 
وسوء ألتفذية. حيث تضطرب أثاء ذلك عمليات التبادل في الجسم. 


لاحظوا ما يكتبه العال مان ب. كمب وك. آرسس في كتابهم «مدخل إلى 
البيولوجيا» عام ۱۹۸۸: «إن أسباب ترسب الشحوم تنطلق من الكريوهيدرات ومن 
البروتينات. لأن فائض أي نوع من الطعام: مهما كان تركيبه: يمكن أن يترسب في 
جسمنا في نهاية الأمر بصورة احتياطي الشحوم التریفلیسریدات: وهي «الاحتياطي». 
الذي يكلف الكثيرين منا من سنة لأخرى فندفع ثمناً غالياً. ولن تساعدنا أي حميات 
غدائية حديئة إذا لم نحد من كمية الغذاء الذي نتناوله ولن تساعدنا على حفظ وزنناء 
علينا لكي ننحف إما أن ننقص من كمية غذائنا أو نصرف طاقة أكثر وكل ما عدا ذلك 
عبشي». يتميز علم الأحياء والطب الحديثين بالمدخل المنتظم في دراسة وظائف الجسم 
البشري, وقد قام العلماء بتجارب حول تنظيم حرارة التنفس. 

وقد لوحظ عند القيام بالتنفس المنفصل من المنخر الأيمن والأيسر لوحة غير 
متمائلة في تغير النشاط القلبي, إن التنفس بالنخر الأيسر يؤدي إلى استقرار إيقاع 
القلب في تردده وسعته, وازدياد تردد وسعة التنفس, وقد لاحظ الجریون غلبة البرد أو 
الدفء في الأطراف بالتناسب مع التنفس بالجهة اليمنى أو اليسرى. ويفترض العلماء. 


= 


ن. تیخومیروفا: ه. ف. یفلموف. أ. ب. آکینیشین «آن أحاسيس الدفء والبرد تظهر 
نتيجة التوزيع غير التعادل للمستقبلات الحرارية [الدافثة والباردة] في الاغشية 
الخاطية للطرق التتفسية العلياء فان إثارتهم تؤدي إلى زيادة انتاج الحرارة في الجسم 


وظهور شعور بالدفء». 
«يوجد الکثیر من العطیات لنفرض أن الهواء الذي يدخل بالشهیق لا يشكل 


سيلاً واحداًء بل هو منفصل إلى سیلین. الهواء الذي يمر عبر الجزء الأيمن من الأنف 
يدخل بصورة رئيسية إلى الرئة اليمنى: أما الهواء المار عبر القسم الأيسر من الأنف 
يدخل إلى الرئة الیسری, ومن المهم أن نلاحظ أن التقسیم الماثل انتشر في مناطق 
أخرى من الجسم. وبصورة أساسية في الشريان الدماغي الرئيسي. حيث إن الدم 
الوافد إليه؛ يسيل بسيلين منفصلين بدون أن يختلط: السيل الأيمن من الشريان 
العمودي الفقري الأيمنء والسيل الأيسر من الأيسر». 


ما الذي يضر التنفس ويسبب اضطراب الأيض ؟ 

إنه فرط التشمس تحت الشمس والتدفئة في الحمام البخاري وفرط التبريد 
وخاصة التبريد بالتيار الهوائي وانحباس الهواء والكيمياء الحيوية والأصبفة و الظلاء 
الصناعي ورائحة المشمع الأرضي (اللينليوم) والسموم الكيميائية والفربیتسیدات 
والمبيدات الحشرية والتدخين والكحول والمخدرات والثياب المصنوعة من الخيوط 
التركيبية والأدوية وعدم توازن الرطوبة في المسكن والشارع وهبط الحركية وعدم كفاية 
الجهد العمضلي وخاصة عند أصحاب الجهد الفکري والارهاق العصبي النفسي 
والافراط الجنسي. 
الأمور التي تساعد في تنظیم عملیات التبادل 
و التنفس و زيادة مقاومة الجسم «مناعت4): 

التفذية الصحيحة وخاصة التفذية النباتية؛ أعشاب طبية محددة. قشر البيضة 
أو کرپونات الکالسیوم (کالسیوم الکاربونیل) الجهد العضلي الطبيمي (سواء الانتاجي آو 
الحياتي)» الهواء النقي (خارج المدينة. في الجبالء في الغابة. في البرية وخاصة هواء 
اللیل)» تمارين التقوية العتدلة؛ التمارین المائية (وخاصة حمام البخار الروسی)؛ الساج 
والساج الداتي للجهاز الدعامي الحركي: الهدوء النفسي؛ بعض أنواع العلاج النفسي: 
العينين للأعلى وإنزالهما للأسفل وتدویرهما في کلتا الجهتين الیسری والیمنی. 
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ويكمن في أساس أغلبية العوامل المذكورة نظام تحديد النفس» الذي يعرفنا به 
العالم الأكاديمي ن م. آموسف: والبروفيسور ن.أ. آهارجانيان دكتور فسي العلوم 
الطبية, واگرشح في الملوم الطبية أ .ی کاتکوف. 


۳ 


الثقافة النفسية 


ألقبية التبادل بالعلومات النفسية, دسفپوم ثقافة ا خالة النفسية 


إن المتطلبات الطافية لجسم الإنسان لا تتوقف فقط على التفدية والتنشس: 
فبالاختلاف عن الحيوان تعد عملية التفكير عند الإنسان منبماً اساسیاً للطاقة عنده: 
علماً أنه كلما زاد التركيز على ثقافة الفكر الإيجابي كلما تم إفراز طاقة أكبر من 
الأنوية النووية في الجسم. وبالتالي فان الأشخاص التطورین عقلياً. أصحاب التفكير 
الفعال يشعرون بحاجة أقل إلى الفذاء. من الأشخاص السلبيين نفسیاً وذوي التفكير 
الضعيف والكسالى. 

يتم في نفس الوقت مع استمادة سلامة وصحة خلايا الجسم. وخاصة بنى 
الدماغ ومع ارتفاع مخزونها الطاقي, ازدياد قوة الفكر وبالتالي ازدياد العواطف سواء 
الإيجابية أو السلبية. إن زيادة العواطف السلبية تؤدي بالجسم إلى زيادة إمراضه 
بدرجة تزيد عن تلك التي كانت قبل بدء الشفاء, لأنه عند ظهور العواطف السلبية يتم 
إغلاق الموارد الطاقية الهامة (وسائط الجهاز العصبي الذاتي) وكنتيجة لذلك تحرم 
الخلايا والأعضاء من الم'قة التي تحتاجها للقيام بوظائفهاء مما يؤدي إلى إخماد 
فعالیتها واعتلال”. الجسم ككل. وبالعكس فان ظهور العواطف الإيجابية في وعي 
الانسان تعد آلية محركة نوعية؛ تعبئ القوى الدفاعية في الجسم. وتؤمن إعادة بناء 
ودعم النشاط والفاعلية الطبيعية لجميع الأعضاء والأجهزة. 

وهكذا یتبین, أن بإمكاننا تأمين التعاون الجسدي النفسي السليم حصراً من 
خلال الجريان السليم لتبادل المعلومات النفسيةء أي أن نؤمن التنسيق والتكامل الكاملين 
في جميع عمليات النشاط الحيوي والأداء الوظيفي الكامل للآليات المنظمة التي 
ذكرناها سابقاً ورفع المخزون الطاقي للجسم وفعالية كل قواه الدماغية. 
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لتنظيم تبادل العلومات النفسية طورنا أساليب تثقیف العواطف الايجابية في 
وعي الانسان (الاجتماعية, الصبر, الشجاعة. التفاؤل وغیرهم) والتي تؤدي إلى إخماد 
العواطف السلبية, التي تظهر على آساس الخوف والأنانية وتؤدي بالجسم إلى اعتلال شامل ٠‏ 

وقد حصلت هذه الآلية على تسمية «الثقافة النفسیة». وهي مبنية على أساس 
البرمجة الدائمة للخصائص الإيجابية في الوعي (أي الصفات) وتطبيقها بفعالية على 
الواقع في الحياة اليومية. 

بمقدور الإنسان أن بحصل على برمجة نفسية سلبية وهو في رحم أمه 
(كالخوف والأنانية) وتليها بعد ذلك التأثيرات اللاحقة, نتيجة التربية الخاطئة في 
الأسرة والمدرسة والمجتمع؛ وما إن ندرك حجم الضرر الذي يسببه التوجه النفمسي 
السلبي وحقيقته الشاذة. علينا الباشرة فوراً بإعادة برمجة الخصائص السلبية 
واستبدالها بالخصائص الإيجابية. وكلما تأخر الإنسان بمباشرة إعادة برمجة نفسه, 
كلما صعب عليه أكثر إعادة بناء برنامجه النفسي. لأن البرنامج السابق يتثبت في 
النفسية أكثر كلما تقدم الإنسان بالسن, فيتممق مثل جذور الشجرة في الأرض. 


سرام الفقاثة | لنفسية 


بالانطلاق من مفهوم الثقافة النفسية. سنعدد المهام الرئيسية التي استدعيت لتحلها: 


خلق توجه نفسي إيجابي وتشكيل خصائص الطبع الإيجابية وتأمين التمبشة 
الكاملة لكل القوى الدفاعية في الجسم. 


اكتساب المفدرة على التحكم بالتفکیر» مما يسمح بقمع أية عواطف سلبية في 
بداية ظهورها. 


تقوية المقدرة على التفكير التجريدي؛ واكتساب المقدرة على التركيز الفكري, 
الأمر الهام من أجل تقوية العواطف الإيجابية ولأجل رفع القدرات الإبداعية. 


زيادة التزويد الطاقي للجسم على حساب الطاقة التي تنتج خلال عملية التفكير 
من النوى النووية ورفع المخزون الطاقي للخلاياء الذي هو شرط أولي هام للوقاية 
الفعالة وإعادة الصحة للجسم. 


كيف غارس الثقاثة النشسية 


يمكننا ممارسة الثقافة النفسية في أي وقت. لكن الأفضل أن نقوم بها قبل 


812 تبت 


لاستمرارية کل تمرین أو عدد تکراره. ویمکننا أن ننصح البتدئین بأن یمارسوا الثقافة 
النفسية ٤.٣‏ مرات في الیوم لمدة ۲۰.۱۵ دفيقة کل مرة. 

من المهم قبل وبعد ممارسة الثقافة النفسية أن نضبط لون اللتحمة (يجب أن 
تكون بلون زهري ساطع) وأن نضبط توتر تنفس المنخرين (حيث يجب أن يتنفسا بتوتر 
متمائل, أو أن يخف توتر النخر الأيمن قلیلا) وذلك من خلال تمارين التنفس وتناول 
مرقة الأعشاب الطبية أو قشور الحمضيات. 

يجب أن تطابق وضعية الجسم عند ممارسة الثقافة النفسية وضمية تمارين 
التتفس, وكذلك بالنسبة لوضعية الأسنان واللسان والعينين. 


لكي نصل إلى تركيز فكري أكثر قوة. نحتاج إلى الانعزال قدر الإمكان عن 
العوامل الخارجية الملهية والمشتتة للأفكار والتي تؤثر على أعضاء الحواس. 

ولكي نتجنب الإلهاء البصري, يفضل التمرن في الظلام واغلاق العينين. أما إذا 
الإبصارء وفي هذه الحالة ننصحكم بتضميد عينيكم بعصابة سوداء. 
بأداء تمارين الرياضة النفسية بعيون مفتوحة, مركزين بصركم على دائرة صفيرة زرقاء 
أو رمادية غامقة مرسومة على ورفة بيضاء كبيرة. علقوا الورقة على الحائط واجلسوا 
على بعد مناسب مريح يسمح لكم بتركيز نظركم علس الدائرة بدون توتر أو إنزعاج 
وعندما يبلغ قطر الدائرة ۲۰-۱۵ ملم يجب أن يكون بعدكم عنها ۵, ۲-۱ متر. 

وننصحكم بالإضافة إلى ذلك قبل إجراء تمارين التربية ألنفسية (وبعد تنظيم 
لون الملتحمة) أن تقوموا بتدليك الرأس أو بإعاقة قصيرة للتنفس في منتصف الزفير. 

استخدموا السماعات لفصل الإثارات السمعية فهي مخصضة لحماية الدماغ 
والجسم ككل من التأثير المرضي لأنواع الضجیج, ومن الأصوات فوق السمعية وتحت 
السمعية. يمكننا استبدال السماعات لدرجة ما بالقطن الفمس بالفيفاتون والذي خلص 
مسبقاً من النشادر؛ أو المفمس في خليط من مقادير متساوية من (زيت النعنع 
«المنتول» زیت الکافور). 

فإذا لوحظ آثناء التنفس العلاجي النفسي. حدوث الایحاء الذاتي مترافقاً مع 
تمارین التتفس, فإنه يتم منفصلا متناوباً خلال تمارین الثقافة النفسية لأنها تتطلب 
ترکیزاً آقصی. بینما تعد تمارین التتفس عاملاً ملهیاً عن هذا الترکیز, 
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ویمکننا استخدام الصيفة التالية خلال تمارین الثقافة النفسية من أجل الایحاء الذاتي: 

«نحن نرید أن نکون شجعان, هادئین. صبورین, نرید أن نتمیز بالصحة دوما؛ 
وبمقدورنا أن نکون سلیمین وسنکون, وستتحسن حالتنا پوماً بعد يوم». 

يجب حفظ هذا النص جيداً؛ وتمریره مراراً بصورة فكرية عبر وعینا. 

لقد احتوت هذه الصيفة على الأسس الحياتية الضرورية والسمات الايجابية 
للطبع الانساني. 

الشجاعة: إن الشرط الضروري للشفاء وهو التخلص من آشد العواطف السلبية 
وهو الخوف. حيث إن الخوف یمکن أن یبرمج في الجنین وهو في رحم أمه بفعل 
عواطف أمه السلبية. ثم بفعل التربية خلال الطفولة الباكرة عندما تتم إخافة الأطفال 
ليطيعوا أهلهم. إن الخوف وما يقف وراءه من عدم الإيمان بقدرات الجسم الجبارة 
وبقوانين عملية التطور تشل كل القوى الدفاعية في الجسم بالتناسب مع قوة هذه 
العاطفة السلبية. 


بإمكاننا تنظيم التوازن الحمضي القلوي ورفع الخزون الطاقي في الخلایا. 
لكننا إذا لم نبرمج الشجاعة في وعینا: فإن أول ظهور للخوف سيكون كالسيل الهادم 
يهدم كل ما بنيناه وآنجزناه, والی جانب الخوف. هناك الشك والكآبة والخمول والقلق 
وجميعها تودي بالجسم إلى إمراضية كبيرة نسبياً. إن الشجاعة تنقذ الإنسان في 
أصعب مواففه الحياتية وتضاعف قوة الانسان عدة مرات. «الشجاعة تحتل البلدان» 
هذا ما تقوله الحكمة الشعبية, لذلك فإن الشجاعة تساعد الإنسان في أن يحتل 
یلد صحته. 

القوة: التوجه الشجاع الاجتماعي وتفهم مقدرتك الشخصية الهائلة والتفذية 
السليمة والتتفس الصحیح يجعل الانسان قویاً لدرجة هائلة. رغم أنه على کل ضرد فینا 
أن يدرك أن القوة العليا عند الانسنان هي فوته النفسية. 

إن قوة الإرادة هي ليست إلا عزم نفسي قوي. إن الإنسان القوي نفسياً يستطيع 
دوماً أن يصبح قوي ا جسدياً. بمساعدة الفكرة القوية التي تظهر على أساس التوجه 
الإيجابي؛ يمكننا زيادة كل النشاطات الحيوية في جسم الإنسان وأن ننشط كل القوى 
الدفاعية من أجل الصراع لاستعادة الصحة, وهذا هو الهدف الرئيسي عند 
الإيحاء الذاتي. 

الهدوء (الاطمثنان): إن الشجاعة والثقة بقوانا الذاتية تعد أساس الهدوء 
(الاطمثنان). حيث تظهر كل أنواع القلق على أساس من الضعف النفسيء وفقط التوجه 


== 


الهادئ للنفسية یمکننا من إدخال كل ال لیات النظمة الطلقة في جسم الانسان وهي 
(الهرمونات؛ وسائط الجهاز العصبي الذاتي؛ الكردوس) في مضمار النشاط وتعبشة 
قواه الدفاعية الهائلة. ۱ 

الصبر: في انتظار النتائج. إن هذه الصفة هي الشرط الأساسي للنجاح في أي 
نشاط بشريء فالانسان غالبأ يتراجع عن تحقيق الهدف قبل بلوغه بقليل؛ بسبب قلة 
صبره بالإضافة إلى أن عدم الصبر يؤدي إلى سرعة الفضب والی العواطف السلبية 
وما يقف وراءها من [مراضية الجسم المعممة. إن الصبر هو الضمان الأهم للنجاح شي 
الشفاءء والذي تسبقه فترة خفية يتم فيها تجدد البنى المتضررة. إن عدم الصبر لن 
يسرع شفاءكم: بل العكس سيعرفله ويؤخره. 

الإصرار: إنه ضروري لبلوغ أي هدف موضوع: وبدونه يستحيل النجاح في 
الصراع من أجل الصحة. إن الإنسان بعدم رغبته في الاجتهاد بإصرار لإعادة الصحة 
إلى جسمه يقوم بدرجة كبيرة بإضعاف مقاومة الجسم. فمن الهم جداً إيصال عملية 
الشفاء إلى نهایتها: أي إلى إعادة تعمير الخلايا والأنسجة والأعضاء؛ وصولاً إلى إعادة 
الشباب إلى الجسم. ولاجل ذلك يجب تطبيق العمليات السابقة كلها بصورة من 
الإصرار والنظام. 

يجب إدخال هذه الخصائص مع المشاركة التامة من قبل الإدراك: مع عاطفة 
قصوی, محولين قدر الإمكان تركيز الفكر عليهم. متعمدين بصورة فنية الدور الجديد. 
يجب التلفظ فکریاً بالصفة؛ ثم أن نبني على أساسها لوحة منظورة: شم أن نحاول 
الإحساس بها فعلياً بقدر الإمكان وتثبيتها في نفسيتنا. 

يمكن استخدام الإيحاء الذاتي المماثل عند الرغبة بإبطال التدخين, أو التوقف 
عن إدمان الكحول؛ وغير ذلك. 


وبلا شك. لن يقدر الجميع مباشرة على رسم صورة منظورة في مخيلتهم. 
بالإضافة إلى أن الكثيرين في أول الأمر يكون باستطاعتهم الإحساس بالخصائص 
«النفسية» التي لم يعتادوا عليها ولم يتسموا بهاء لكن كل هذه الصعوبات تحمل طابعاً 
مؤقتاً. لأن التدريب الدوري الإصراري على الثقافة النفسية يكُسب الانسان القدرة على 
البناء الفكري لأصمب الأشكال؛ ويشكل بفكره الُرّگز أخذوذاً عميقاً من الصفات 
الإيجابية ضفي حقل إدراكهء والذي يبدأ بإدراك ينمو تدريجياً نحو الحكمة والضرورة 
الحياتية للصفات البرمجة. التي ستصبح جزءا لا يتجزأ من حقيقته الكلية. وأثناء ذلك 
تختفي الخصائص والعواطف السلبية من حقل الإدراك تمامأ كما يتفطى الحقل الأقرع 
بالأعشاب الخضراء. 
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يجب استخدام الصفات البنية على جذور الکلسات الحاملة لمماني إيجابية, 
فأثناء الایحاء الذاتي, مثلاًء يجب برمجة الشجاعة على سمة «الشجعان» آما كلمة 
«بلا خوف» فلا يجوز استخدامهاء وذلك لأن جذرها هو الخوف, وستتم برمجته نفسياً 
في العقل الباطن. 

يفضل تناول الطعام بعد ۲۰-۱۵ دقيقة على الانتهاء من آداء تمارین التربية 
النفسية؛ آما إذا تم تناول الطعام فوراً بعد التمرین, فسیحدث رجوع حاد للطاقة من 
بنی الدماغ إلى العدة, ونتيجة لذلك تتخفض النتائج التي توصلنا إليها خلال التدریب 
انخفاضاً كبيراً. 


إن الثقافة النفسية لا يجب أن تقتصر على تمریر الصفات. ويجب السمي إلى 
التحقيق العملي للخصائص البرمجة في كل فعل من آفعالنا: في العمل والدراسة 
والحياة ...إلخ. 

إن الإيحاء الذاتي المنفصل عن الحياة لن يأتي بالنتائج المرجوة؛ فبدون التثبيت 
اليومي العملي للسمات الموحاة في الإنسان لن يقدر أبدأ أن يفير طبعه وأن يغير 
الأسلوب الدارج التقليدي لأفكاره وأفعاله. وذلك يعني أنه لن يستطيع تحقيق الصحة 
والسعادة وازدهار قدراته الإبداعية. 
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إظمار انقدراة الخلاقة 


إن الشروط الأولية الأهم بالنسبة للإبداع هي: 


الذاكرة: وهي مقدرة بنی الجسم عا التسجیل والادخار والتدکر ضمن شروط 
محددة ببعث التأثيرات الطاقية التي تؤثر في الجسم من ناحية عوامل مختلفة داخلية 
وخارجية آتية من الوسط المحيط. 


القدرة على الفهم: هي القسدرة على إدراك وتحليل التأثيرات والمعطيات 
العلوماتية المحفوظة في الذاكرة ومقارنتها مع بعضها والقيام باستنتاجات تتملق 
بقيمتها وإمكانية استخدامها في النشاط العقلي أو الجسدي وتحديد وتفحص 
الأهداف والسائل تفحصاً نقدياً فيما يتملق بهذه الفعالية وإيجاد المشاكل المعترضة 
واختيار الطرق الأكثر عقلانية لحلها. إن المقدرة على الفهم تسمح للإنسان بإدراك 
حقائق الأشياء والآليات عميقة الظواهر وتمييز الحقيقي من المزيف والموجود عن 
التخيلات المبتكرة. 

إن «أمين المحفوظات» في الذاكرة البشرية. الذي هو «بنك المعطيات» النوعي 
يتوضع في ناحية قفا الرأس ويسمى الثقاطع الشبكي. وتحفظ فيه كل المعارف والعلوم 
التي اكتسبها الانسان, وكذلك عاداته ومنعکساته الشرطية, ومن خلال برمجة الانسان 
لجميع آفعاله العملية وأساليبه؛ في التقاطع الشبكي بصورة منمكسات شرطية؛ يحصل 
على إمكانية القيام بها آلياً. بدون مشاركة الوعي, الذي يتفرغ بفضل ذلك إلى التفكير 
الخلاق. وتجدر الملاحظة: أنه كلما كانت مشاركة الوعي في تكوين البرنامج النفسي 
أكثر فعالية في التقاطع الشبكي, كلما كانت عملية البرمجة أسرع وأجود وأثناء ذلك 
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یزداد الاهتمام والتوجه الهادف والقدرة على ترکیز الفکر؛ فتحصل جمیمها على أهمية 
كبيرة. إن هذه القدرة ضرورية لاستخراج العطبات الحفوظة في التقاطع الشبكي, 
وكذلك لحفظ هذه العطیات أو تشکیل أي برنامج نفسي. إن هذا يشبه التصویر الذي 
تحتاج فيه للحصول على صورة ممتازة واضحة أن نركز الانمكاس في البؤرة. إن 
الإنسان القوي نفسياً والقادر على تركيز تفكيره يحول أي معلومات يستقبلها إلى صور 
فكرية ساطعة, تحفظ بسهولة وتسجل في التقاطع الشبكي على شكل صور واضحة 
وطويلة العمر. 

فمثلاً لكي يتم حفظ الواد الأدبية بسهولة أكثر, علينا كلما قرأنا فقرة؛ أن نرسم 
في مخيلتنا صورة واضحة بقدر الإمكان وساطعة الألوان لما قرآناه, ثم نصور هذه 
الصورة فكرياً. بعد ذلك نتصور بإقناع؛ كيف تنتقل هذه الصورة لتحفظ في التقاطع 
الشبكي, وبعد ذلك فقط ننتقل إلى الفقرة التالية. كذلك عندما نسمع شخصاً يلقي 
محاضرة أو كلمة نراقب مسيرة فكره ونرسم في مخیلتنا صورة خلف صورة 
«ونصورهم» بسرعة ونرسلهم إلى التقاطع الشبكي. 

لكن: مهما كانت ذاكرة الإنسان ممتازة. فهي بحد ذاتها لا تأتيه بفائدة كبيرة, 
فالببغاء حتى لو حفظ ألف كلمة من كلام البشر, سيبقى ببفاء. إن المعرفة تأخذ دور 
القوة فقط عندما يكون الفهم إلى جانبهاء وأي علم بدون فهم سيتحول إلى مستودع 
عبثي للحقائق. إن الأزمة المعلوماتية التي نراقبها اليوم: ليست بسبب «زيادة الإنتاج 
على الطلب» إنما بسبب غياب تعمیمها وغياب التركيب العملي على مستوى تجريدي 
عالي. إن القدرة على فهم حقائق الأشياء والظواهر تمثل مقياساً هامأ للتطور النفسي 
عند الإنسان. 

إن القدرة على تركيز الأفكار هي شرط هام للمقدرة على الفهم وشرط هام 
للذاكرة ويستطيع الانسان بمساعدة التفکیر الطويل والمركز والقوي أن يرتفع إلى 
مستوى المجردات العليا وأن يحيط بنظره الفكري المشكلة المعترضة بكامل حجمها . 

إن العالم المحروم من التفكير التجريدي, ذلك التفکیر الذي يسمح له باختراق 
حقائق الأشياء والذي يستخدم أسلوب التجارب والأخطاء فقط. يشبه الرحالة, الذي 
يتحرك ببطء في ظلام دامس وليس وائقأ في اختياره للاتجاه السليم. 

والشرط الأولي الآخر لأي عملية إبداعية هي التحكم بالفکر. إن الإنسان القادر 
على التحكم بفکره. يستطيع عند الضرورة أن ينقل فكره بسهولة من موضوع لآخر ومن 
سؤال لآخر. إن نساناً كهذا لا بقع تحت تأثير أقوى الموامل اُلّهية وعندما تعترضه 
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عواطف سلبية لا يصعب عليه أن ينتقل فوراً إلى أفكار إيجابية وألا یمرض جسمه إلى 
الأمراض المعممة. 

في الوقت الحاضر يختلف التحكم بالفكر بصورة كارثية عند تزايد الفكر 
البشري بفعل التطور العلمي الآلي والثقافة العامة. فمن العوائق الهائلة للتحكم بالفكر 
هناك سمات الطبع كالخوف مثلاً وقلة الصبر والململة والعجلة والثرثرة والتهاون. إن 
البشر المتهاونين تجاه الاهداف, يفكرون بفوضى وإنطواء وتراجع ويقومون بأفعال 
فوضوية ويحرمون أنفسهم من الشعور بسعادة الابداع, بالإضافة إلى كونهم غير 
محميين من العواطف السلبية وبذلك يعرضون صحتهم لخطر كبير. 

ويجب الملاحظة أن التحكم بالفكر ضروري بشكل خاص للأشخاص المتطورين 
عقلياً. والممتلكين لفكر قوي. لأن الفكر الضعيف يشبه الفرس العجوز الهزيلة التي 
تنقاد بسهولة, بينما يشبه الفكر القوي الُرگز الحصان القوي الهائج. الذي تصعب 
قيادته والذي عندما تفقد السيطرة عليه يمكن أن يسبب أضراراً كبيرة. 

وليس صدفة أن أغلب المعمرين الذي تجاوزوا المائة عام هم باستثاء القليل 
منهم. أشخاص بدائپون (فطريون)» فليلوا الثقافة والتعلیم. وفكرهم ضعیضه ولذلك 
تكون عواطفهم السلبية ضعيفة للفاية وبالتالي خطرها ضئيلء بالإضافة إلى أن أغلبية 
المعمرين؛ هم أشخاص طيبون واجتماعيون؛ تظهر عندهم العواطف السابية بصورة 
نادرة جداً. 

إن الخاصية الأساسية لنفسية الإنسان والتي تلعب دوراً هامأ في عمليات 
الابداع هي ما يسمى «الهضم النفسي». حيث تحدث العالم الفرنسي الممروف [. 
بوانكاريه في بداية هذا القرن حول المرحلة العقلية الباطنية لاستيعاب المعلومات. 
واعتبرها ملموسة ومكونة لعملية الابداع, وقد جدد ذلك ووضحه آکثر العالم 
السوفياتي:.آ. نالتشاجیان في بحثه العلمي «بمض المشاكل النفسية والفلسفية 
للإدراك البديهي «الحدسي» حيث حدد الفكرة حول وجود فترة حضانة يتم خلالها 
«الهضم» اللا واعي للمعلومات. 

وتجدر الإشارة إلى أن عملية الهضم النفسي مختلفة عند الناس كما تختلف 
عند الشخص الواحد في شروط خارجية وداخلية مختلفة. والإنسان الذي يتميز 
بمقدرة كبيرة على الفهم. بالإضافة إلى تحكمه بعمليات التبادل الثلاث المذكورة سابقاًء 
تجري لديه عملية هضم المعلومات بسرعة قصوى. 
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الرس النفسي 

تقول نظرية ن. ي. کوبوزیف إن آلية التفکیر العقلاني تقع في النواة النووية 
وتتحقق بجزئيات النواة النووية «النترينو» أو كما صار يدعوها لاحقاً «البسيخونات»» 
والتأكيد النوعي لنظرية ن. ي. كوبوزيف كان بصورة نظرية مبرهنة تجريبياً ونظرياً 
لصاحبها ي. ليبرمان حول الخلية الفكرة, والتي ألقاها في المؤتمر العالمي لعلماء 
الفيزياء البيولوجية في موسكو سنة ۰.۱۹۷۲ فإذا كانت الخلية تفكر وهي المكونة من 
الجزيئات والذرة فقط ولا تملك جهازاً عصبيأ مركزياً أي دماغاًء فذلك يعني أنه 
يتوجب علينا البحث عن البداية العاقلة ليس في مستوى أعمق بکثیر. 

وهكذا نستنتج أن العقل واحد عند جميع أشكال الحياة, لكنه يظهر في درجات 
متفاوتة. وهذا ما يؤكده المبدأ الموحد لتكوين الخلايا وتعتبر بنى الجهاز العصبي 
المركزي هي الأهم في الطبيعة كلها. 

والأكثر من ذلك يفترض د ج. أولد الحائز على جائزة نوبل, وجود مبدأ البناء 
هذا في الكون كله. وتعد النترينو أو البسيخونات في نظرية العالم ن. ي. كوبوزيف هي 
ذلك «النصل العصبي الوظيفي» الذي تحدث عنه عضو المجمسع العلمي ب. 
ك. آنوخین. 

آما النواحي العقلية الأخرى فهي الضمير والحدس, فإذا أنبنا الضمير على 
أفعالنا اللا أخلاقية؛ فإنه يحثنا على البحث عن الحقيقة في العلم ويساعدنا بصورة 
تلقين حدسي . 

وقد تم الاعتراف في وقتنا الحاضر, بأن مظاهر الحدس هي الأساس الرئيسي 
للقدرات الخلاقة. 


ويعرفنا المالم السوفييتي نالتشادجيان في بحثه العلمي المذكور سابقاً حول 
الحدس على آراء علماء كبار في العالم حول أنهم توصلوا إلى اكتشافاتهم بطريق 
والحاجات الرياضية ويؤكد عضو المجمع العلمي ي. ي. آرتويوليفسكي. أنه لا يمكن أن 
يكون هناك أي اكتشاف أو اختراع بدون الحدس. 

إن الحدس تحديداً هو الذي يسمح بتهديم إطارات العقائد العلمية الجامدة 
التي أصبحت ضيقة على الحقائق والتي تعتبر فعلياً اظهاراً للفكر النعکس 
الشرطي الجامد. 
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إن نجمة العلماء الدليلية تنير درب العلماء وغير العلماء؛ حيث آنها تقود إبداع 
الادباء والوسیقیین الحقیقیین وتقود ريشة الرسامین. إن الانسان الذي یظهر لدیه 
الحدس, ینجح في اداء أي عمل وسیکون قديرأ في أي منصب. آما الانسان الذي لا 
بظهر عنده الحدس, یصطدم مع الشاکل المعقدة في أي عمل یجابهه. 

وعلی الرغم مما هو معروف في الفيزياء الفلكية. بان جسم الانسان یِخْتَرق 
خلال حياته بتیارات هائلة من النترینو (تقریباً ٠١‏ " ذرة)» فإن عدم إدراك آلية ظهور 
الحدس وعدم القدرة على خلق الظروف اللائمة لظهوره يقود إلى ندرة ظهور الحدس 
عند الإنسان وبالتالي لن يستطيع استيعاب المعلومات الضرورية التي تحملها له 
تيارات النترينو. 


الشرعية الجسرية النفسية لطبو القدرات الحلاتة 


-١‏ كما ذكرنا سابقاً. نحتاج إلى بناء طبيمي سليم للبنى؛ لأجل القيام بأي 
وظيفة جسدية. 

علماً أنه كلما كانت الوظيفة أعقد وآهم كلما كانت المطالب أكبر تجاه البناء 
السليم ونظافة البنی؛ المسؤولة عن القيام بهذه الوظيفة؛ ويتعلق ذلك بشكل خاص 
بالبنى العصبية (النیرونية). والتي تتحقق بمساعدتها القدرات الخلاقة. إن بنى أنصاف 
النواقل في دماغنا تحتاج إلى نظافة هائلة. فعند تناسب: ذرة غريبة شائبة مع 
۰ من الذرات الأصلية (الشخصية) فلن تستطيع الذرات الأصلية القيام 
بعملها بكامل قوتهاء لذلك يتوجب على أصحاب العمل الابداعي الفعال أن يراعوا بدقة 
تامة جميع النصائح التي ذكرت في قسم التفذية». 

۲- لكي تقوم البنى السليمة طبيعياً بأداء وظائفها بصورة مثلى يجب أن ترود 
بكمية كافية من الطاقة. فإن كانت الخلية تحتوي على نسبة ۲۰۰۰ حبيبة فتيلية, تركب 
طاقة الروابط الفوسفورية, الضرورية للخلايا من أجل نشاطها الحيوي وأدائها 
الوظيفي؛ فإن النيرونات تحتوي على ٠٠٠٠١‏ حبيبة فتيلية. أي تفوق بخمس مرات 
طاقة الخلايا الأخرى. 

ويعرف العلم اليوم أن مقدار 4 فقط من الخلايا العصبية تؤدي وظيفتها في 
قشرة دماغ الرأس» من بين المجموع العام للخلايا العصبية. ويحدث ذلك نتيجة نقص 
تزوید النيرونات بالطاقة: ومن هنا يمكننا الاستنتاج مرة أخرى مدى أهمية وفائدة 
القيام بالرياضة النفسية إلى جانب الإيحاء الذاتي وتنظيم التوازن الإلكتروني الشحني 
والذي تتكون خلاله الطافة. 


335 ۱ ۵۵ - 


أما الكمية الأكبر من الطاقة فیمکن أن تقدمها للانسان عملية التفکیر, فإذا كان 
الإنسان یبحث عن الحقيقة ویوجه أفكاره باتجاههاء فإن جزیشات العقل النترینو 
الوجودة في النوی النووية. تتطلق باتجاه السطح مهيجة بذلك النواة غلافها 
الالكتروني, مؤدية بکل البنی الجزئية في الجسم إلى حركة اهتزازية شديدة, وکلما 
اقترب فکر الانسان من الحقيقة. كلما كان فکره أكثر تركيزاً وکلما حصل على طاقة 
آکبر بصورة آمواج كهرطيسية من هذا «الفاعل النووي» الداخلي. 

ویجب أن نأخن بعين الاعتبار: أن الجزء غير الستوعب من الطاقة التي تنتج 
خلال عملية التفکیر يتحول إلى طافة حرارية, ويوّدي بالبنی الدماغية إلى حالة فرط 
الطاقة أي فرط السخونة ورد الفمل الحمضي, في مثل هذه الظروف لا تستطیع 
نیرونات الدماغ تأدية وظیفتها بصورة طبيعية, وبالتالي لا يستطيع الانسان في مثل 
هذا الوضع أن یتکل على تفکیر مبدغ منمر. 

وبهذا الشکل يتوجب على الانسان الذي يسعى إلى الابداع أن يحقق تنظیم 
التوازن الإلكتروني الشحني, وأن يبطل مباشرة أي انحرافات فيه بمساعدة كل الوسائل 
التي ذكرناها سابقاً. 

۲- وأهم شرط أولي للأداء الوظيفي الطبيعي في بنى الدماغ وإظهار القدرات الإبداعية 
هو إجراء ودعم ضبط وعي الانسان بأنجاه الشجاعة والاجتماعية والنزاهة والحقيقة. 


إن الضبط الطبيمي الوظيفي للنفسية مهم بشكل خاص لإظهار الحدس, أما 
الجبّنْ والأنانية فلا ينسجمان مع الإبداع الحقيقي, لذلك فإن الإنسان الذي لا يسعى 
إلى استثصال الخصائص السلبية من نفسيتهء يحكم على نفسه بالعجز الإبداعي؛ أي 
بالموت الروحاني, آما الإنسان الذي يسعى بصدق إلى استثصال كل خصائصه السلبية 
في طبعه وأن يبرمج الخواص الإيجابية؛ والذي يمارس لأجل ذلك التربية النفسية, 
يكتسب تدريجياً مظاهر الحدس ويتعلم كيف يركز أفكاره ويتحكم بهاء إنسان كهذا 
يسير بخطوات سريعة نحو ازدهار قدراته الخلاقة. 

عندما يؤمن الإنسان البناء السليم لبناه الثيرونية؛ ويزودها بكمية كافية من 
الطاقة. ويخلق ضبطاً نفسیاً موافقاً لعملية التطور فإنه يحصل عندها على إمكانية 
استخدام حدسه في أي لحظة يريد بدون أن يأتي ذلك كفتح مفاجئ لنافذة الحدس, 
وأن يرتفع بشجاعة إلى قمم غير متوقعة من التنوير الخلأق. عندما ستكتسب البشرية 
التفكير الخلاق ستقوم بقفزات هائلة في إدراك وفهم حقيقة الحياة والتطور: وهذه 
القفزات ستبدو أمامها اكتشافات اليوم في العلم والفن كخطوات غير واثقة لأعمى 
وسيبدو عباقرة اليوم كأولاد بالمقارنة مع عباقرة الغد. 
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وفقط هذا الدخل الرکب لدراسة النشاط الحيوي لخلایا الجسم یمکن أن 
یمن تنظیم الأیض (التمثیل الغذائي) مع فرز کامل للمواد المئيضة والتوکسینات وتنظیم 
التبادل الطاقي مع مخزون طاقي فعال في الخلایا وتنظيم التبادل النفسي خلال 
البرمجة الفعالة للعواطف الايجابية في الوصي. إن تنظیم عملیات التبادل الشلاث 
مجتمعة تسمح لنا بالحفاظ على تجانس الوسط: أي أن نخلق الظروف الثلی للحفاظ 
على استقرار الوسط الداخلي للجسم حتی عند التأثيرات التطرفة للعوامل الخارجية 
والداخلية. التي تودي إلى إصابة الخلایا وبالتالي إلى الأداء الوظيفي الرضي في 
الجسم ککل. إن تنظيم عملیات التبادل تلك تمنح الجسم إمكانية القیام با عادة البناء 
الضروري للخلایا والانسجة والاعضاء. الشي الذي يعد آساس الشفاء عند أي مریض: 
آما بالنسبة للأشخاص السلیمین فسیکون أساساً للوقاية والتعمیر العملي والابداعي 
الرتبط معهم. 
إن الطب العاصر يوحي للانسان بأن عليه البحث عن سبب المرض ووسائل 
الخلاص منه خارج نفسه (آي في الوسط الخارجي). آما النظرية التي آشرنا الیها: 
فهي عکس ذلك تماما وهي تقوم على آساس التعبثة الفعالة للقوی الدفاعية للجسم 
والتي تتطلب من كل إنسان فعالية يومية وساعية, علماً أنه في الرتبة الأولی تقف 
الفعالية النفسية. بمقدورنا أن نضع السلاح بين يدي المقاتل ویمکننا تعلیمه كيفية 
استخدام السلاح وأن نريه العدو. كما يمكننا أن نلهمه على القتال, آما القیام بذلك 
فيقع على عاتقه وحده؛ وفقط عن طریق الصراع الدائم مع مخاوفه وأنانيته وعاداته 
السيئة وأسلوب معيشته الضارة وبواسطة السعي المباشر نحو نور العقل, بمقدور 
الإنسان أن يصل إلى السعادة الحقيقية والصحة وازدهار القدرات الإبداعية. 
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تنظيم الال افنفسي العاطني 


كل إنسان هو باني المعبد الذي هو جسمه. 
ه. تورد 

من بين التأثيرات التي تقصر الحياة تحتل 

المركزالأول تأثيرات الخوف والحزن 

والحنين والكآبة والجبن والحسد والكراهية. 


خ. هوفيلاند 


إن ون المواطف ليس عملية متقصلة أو مسهلة: آنما هي مظهر النشاط 
الحيوي للشخصية ككل؛ وهو ردة فعلها على عوامل الوسط المحيط. تشر العواطف 
تأثيراً فعالاً على نوعية العمليات النفسية والوظيفية الجارية شي الجسم. كما تساعد 
العواطف البشر في الحفاظ على صحتهم. 

تظهر ردة فعل الإنسان على تأثيرات العوامل الخارجية في سلوكه؛ حيث يرتبط 
طبع الانسان بالعوامل الموروثة أي بجهازه العصبي المركزي وليس فقط. بل أيضاً يرتبط 
بالتربية التي تلقاها والظروف التي مر بها وعاش فيهاء فالإنسان لا يستطيع العيش 
بدون عواطف إيجابية. 

من الممروف أن العواطف السلبية تؤدي إلى رفع نسبة الكاتيخولامينات 
(الأدرینالین, نور أدرينالين) في الدم وتؤدي إلى تضييق الشرايين القلبيةء وكلما كانت 
العواطف السلبية أقوى وأوضح, كلما زادت نسبة الكاتيخولامنيات في الدم؛ وبالتالي 
زاد تضيق الشرايين أكثر. 
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وکما يشير الإحصاء العامء فان الاصابة بالأمراض النفسية في ازدیاد مستمر 
في العالم كله وضي كثير من الدول تعاني نسبة ۱4 من السکان من اختلالات عصابية 
نتيجة إظهار مطالب یمجز عن تحملها جهازهم المصبي. وهکذا یکون رد فعل الجهاز 
العصبي غير القادر على تحمل الأخمال التي تضوق طاقته بصورة ارسال إشارات 
الرض, فما هي هذه الاشارات؟ إنها سرعة الفضب والأرق والشعور بالخوف وحالة 
الحشرية وألم في الرأس وأحاسيس مرضية في ناحية القلب. ويظهر سؤال حول مدى 
ضرر القلق؟ ومدى ضرر المشاعر السلبیة؟ 

إن الطبيب العظيم ابن سينا (۱۰۳۷-۹۸۰م) أجرى تجربة حيث وضع عدداً من 
الخراف في نفس الشروط المعيشية؛ لكنه وضع إلى جانب أحدها ذئباً مريوطاً؛ فمات 
ذلك الخروف بعد فترة قصيرة من الخوف. 

أحياناً يصبح الإنسان تابماً بصورة تامة لمرضه؛ فتختفي لديه الرغبة في القيام 
بجهود لاسترجاع عافيته. علماً أن القضاء على المرض يتطلب صراعاً نشيطأ وقوة إرادة 
كبيرة. على الإنسان أن يتعلم كيف يتحكم بعواطفه؛ فالقوة الشافية للكلمة عرفت منذ 
زمن بعيد. فقد كتب ابن سينا بقول: «يملك الطبيب ثلاث وسائل عظيمة لعلاج المريض 
(وهي الكلمة) والأعشاب الطبية والمقبض». 


بمشدور الكلمة أن تحزن أو تفرح. وتستخدم الكلمة للإهانة والمديح: وبمقدور 
الكلمة أن تحيي أو تميت. 

عرفت منذ زمن بعيد إمكانية مكافحة الالم بمساعدة الإيحاء الذاتي, فقد كتب 
معلم الإمبراطور نیرون, الفيلسوف والكاتب سينيكا (4سنوات قبل الميلاد-10م) 
ناصحاً: «تجنب زيادة آلامك وسوء حالتك الصحية بالشکوی, إذ يسهل تحمل الألم إذا 
لم تقم بزيادته عبر التفكير فيه بل عليك على العكس أن تشجع نفسك بقولك: إنه آمر 
بسیط, أو على الأقل, إنه ليس مصيبة. يجب أن تمرف كيف تتحمل, لأن هذا السوء 
سيزول سریعاٌ», وعندها يصبح الألم خفيفاً لأنك أقنعت نفسك بذلك. 

إن تاريخ التطور الروحاني عند الإنسان يستخلص القاییس الأخلاقية للحياة 
السعيدة والعقيدة الإنسانية, وقد صيغت بصورة دفيقة في وصايا القوانين الربانية 
ويفضل أن يتقيد كل إنسان بمفزاها ومحتواها الأساسي. إن أفضل وقاية نفسية 
بالنسبة للمؤمنين هي تقيدهم بالقوانين الريانية, أما بالنسبة لضعيفي الإيمان فقد تم 
تطوير رياضة نفسية عقلية تؤدي ممارستها إلى اكتساب راحة نفسية وجسدية. 


بمقدور الإنسان أن يقصر حياته بنفسه, بتفييره لوجهة أفكاره وإيحائه لنفسه 
بالكآبة والإحباط؛ أما بإيحائه لنفسه الثقة والأمل فإنه يطيل بذلك فترة حياته. 
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بدخولنا في القسم الخاص للتنظيم النفسي الذاتي, من الهم أن نذکر أن 
الانسان القوي نفسیاً ب(مکانه أن یصبح قویاً جسدیاً وهذا هو الهدف الأساسي للایحاء 
الذاتي. حيث یمکن ممارسة الإيحاء الذاتي في أي وفت. ویفضل ممارسته أثناء 
التمارین النفسية. ولیس هناك وقت محدد لأي تمرین: والقیاس الرئيسي هو الشعور 
بالراحة الداخلية. 


إن الوضعية آشاء التمارین ووضعية الشفاه واللسان والعیون هي نفسها التي 
شاهدناها في تمارین التتفس, ولكي نحقق ترکیزاً فكرياً آکبر: من الضروري قدر 
الامکان ألا نلتهي بشيء وأن ننمض عینینا ونسترخي, ولأجل الایحاء الذاتي يمكننا 
استخدام نفس الصيفة التي نستخدمها أثناء تمارین الرياضة النفسیة: «نحن صبورون 
وشجعان وهادژون ومدرکون لایحاء القوة ومحبتنا للناس, وإننا لا نبخل بشيء لمن يقربنا 
بالروح. إذا احتاج لذلك. ولتبق يدنا كريمة؛ نرید أن نبقی سليمين؛ وباستطاعتنا ذلك 
وسنکون كذلك» إن حالتنا تتحسن مع كل يوم جدید, ونرید بقوة أن نفيد الجتمع». 

حاولوا أثناء تکرارکم الفكري لهده الصيغة؛ أن تبنوا وفقها صورة منظورة وأن 
تحفظوها في داخلکم. إن الانعزال عن الحياة والایحاء الذاتي السلبي لن يعطي النتائج 
المرجوة. يجب أن نحقق عملیاً الصفات البرمجة في أي فعل وفي أي تصرف. فان 
مساعدتنا لأنفسنا مرتبطة بنا في موقفنا الحياتي النشیط. 


ما يضر الجسم هو الفرور والجهل والكابة والإحباط والقلق ومنتهی الأنانية 
والانزعاج من القریب. 

إن تنمية الخصائص الإنسانية الثلی يتم عن طریق معاشرة الاشخاص القریبین 
روحياً الیکم. عبر العاشرة البنية على العواطف الإيجابية؛ ویفضل الانسجام في 
الزواج والتجمعات, لذلك لن يضر الرجوع إلى حكمة العصور التي آثبتتها العطیات 
العلمية والابتعاد عن السحر. 


إن الجسم في وضعه الوظيفي الطبيمي السلیم يمشل مشالاً واضحاً للتساون 
الامثل من أجل الفائدة التبادلة بين كل الأجهزة والخلایا: وتواجه الجرائيم الداخلة إلى 
الجسم صدا جماعياً متفانیاً من جهة کریات الدم البیضاء والأجسام الضادة 
والانترفیرون والوسائل الدفاعبة الأخرى. إن الكائنات الحية الدقيقة المرضة 
والمرضة نسبیاً والفیروسات ترمز بوضوح إلى التضاد والساعي الشرسة. وان نموذج 
صراع الخلایا السليمة مع الرضية تشیر إلى أن مبدأ التعاون فقط يؤمن بصورة أكيدة 
النشاط الحيوي الطبيعي وأساس النفسية السليمة؛ ولیس صدفة تفضیل الطبيعة مبدأ 
التعاون على البادی الفردية. 
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إن ردة فمل الجسم على العواطف السلبية التي تظهر بسبب الأنانيةء هي آلية 
عقلانية للاصطفاء الطبيمي: وهي تزیل الأعشاب الضارة من حقل الحياة وتخلق 
الظروف للتطور الأخلاقي النفسي عند الانسان. فالانسان الذي بتظاهر بالعمل يتعب 
أكثر بکثیر من العامل الذي بقدم جهداً طبيعياً. إن شخصاً کهذا بدون أن يدري يسبب 
لنفسه ضرراً نفسیاً وجسدياً كبيراً. فالصحة الحقيقية تکمن في سرعة التطور ولا 
تکمن أبدأ في الهدوء الأناني؛ ومع حدیشا حول فائدة العمل نحذر من خطر الارهاق؛ 
فالنزوات الزائدة عن حدها يمكن أن تسبب نتائج سلبية؛ لذلك من الهم جداً اکتساب 
الشعور بعدم الافراط وتجاوز الحدود الطبيعية. 
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انتصائع الحامة في الوقاية وا فتصجام 


الل جسراوات الصبامية 
عندما تستیقظون صباحا؛ تخیلوا «قدر الستطاع» وبآکبر قناعة أنكم نمتم 
جيدأً ولدرجة كافية؛ وبدون أن تفتحوا عينيكم» قوموا في فراشکم بالتمارین التالية: 


-١‏ شهیق طویل وزفیر طویل عبر الأنف (عبر النخر الذي يتنفس بسهولة 
أكبر). 

اد شد كل عضاوت جک اشنا ا تكب حركوا أضابع دگ 
ویدیکم وآرجلکم وذراعیکم ورکبتیکم. 


اا 

إن هذه التمارين تقوي الدورة الدموية. وتنشط عمل جميع خلايا الجسم. 
تمادين للميون في دضمية إغا ا قبا) 

-١‏ حركات للأعلى والأسفل (؟ مرات). لليمين واليسار ("مرات). 

۲- حرکات دائرية إلى الجهة الیمنی. ثم اليسرى (۳مرات). 


حركة العيون يجب أن تكون بطيئة جدا؛ مع شد معتدل؛ وبدون أحاسيس مؤلة. 
يمكن القيام بهذه التمارین ثلاث مرات يومياً (4 العمل والبیت) لأنها تحسن النظر 
وتقلل من درجات قصر وطول النظر. 


ترلیک الرأس 


يجري التدليك والعينان مفمضتان والجسم في وضعية الجلوس أو الوقوف: 


نس 


-١‏ ضموا ثلاثة آصابع في تجویف قفا الرأس ودلکوا هذه النقطة بحرکات 
داثریه. 


۲- ضعوا پدیکم على قمة الراس ودلکوها للأمام والخلف بکلتا الیدین مع شد 
معتدل. يجب أن تتحرك الاصابع والیدین مع الجلد. ويجب أن یکون التتفس 
منتظمأً وهادثا.. 
من أحسن أنواع الرياضة الحركات الطبيمية أثناء تنظيف المنزل؛ وخاصة إذا 
كنتم تقومون بذلك برغبة ومن المفيد مسح الأرض وأنتم . جاثين. على ركبتيكم لأن هذه 
الوضعية تحسن التنفس وميزاب الدم مع الحیط. وبالنسبة للأشخاص الذين يعملون 
في وضعية الجلوس أو الوقوف يجب أن يزيدوا من أداء التمارين الرياضية, خاصة 
بالنسبة لتمارين الضفط البطني. إن نزهات التزلج والاهتمامات الرياضية في الهواء 
الطلق تساهم في تحسين الصحة؛ لكن من الضروري أثناء ذلك أن نتجنب زيادة 
الحرارة أو زيادة البرودة. 
عندما تبدأ مظاهر الرشح بالظهور, ننصحكم بعد كل وجبة غذائية أن 
تمضمضوا زیت عباد الشمس (حوالي ملمقة طمام) مدة (۱۰-۷ دقائق) شم تبصقوه 
وتفسلوا فمکم بماء دافن, آما إذا لم بتوفر عندكم الزيت تمضمضوا بلعابكم حوالي (۷- 
١٠دفائق)‏ نم تخلصوا منه. 


اودر 


ليالي الأرق تَقّصر الحياة 

حكمة 
يفضل النوم بمعدة مرتاحة, لكن ليس بمعدة جائعة. لذلك يتوجب تناول العشاء 
قبل ساعة أو ثلاث ساعات من النوم. عند الحاجة القصوىء ولتجنب الشهور بالجوع 
يمكننا تناول القليل من الطعام الخفيف. إن التنفس أثناء النوم يصبح حجابياً بصورة 
آلية. لذلك عند امتلاء المعدة بالطعام سيكون أداء العملية التنفسية والهضمية ليس 
تاماًء ويؤدي إلى هضم مرضي, يساهم في انحراف التوازن الإلكتروني الشحني إلى 

ناحية الحماض ونقص فال عملية التنفس. 

ننصحكم أن تناموا بعد تنظیمکم التتفس بكلا النخرین وبعواطف إيجابية فهو 
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عندما یکون الجو حاراً في البیت يجب أن يكون النوم على الجهة الیمنی أو على 
الظهر مع تحرير القدمین من تحت الغطاءء آما إذا كان الجو بارداً فیچب النوم على 
الجهة الیسری مع تدفئة جيدة للقدمین والجسم. 

یفضل الذهاب للنوم قبل الساعة ۱۲ ليلأًء بفض النظر عن طبيعة العمل وألا 
تتجاوز فترة النوم ۷-1 ساعات. في حالات الإعياء يجب النوم حسب الحاجة:؛ بالنسبة 
لأهل المدينة يفضل أن تكون فترة نومهم أطول من فترة أهل الريف, لأن الجو الريفي 
أقل تسمماً. 

عند الأرق؛ يجب التنفس عبر النخر الأسهل نفساً إلى أن يفتح المنخر الآخر 
ویصبح التتشس متماثلا ضي الاثنين. يمكن تناول خلیط مرقة عشبة ذنب الأسد والنعنع 
وجذر حشيشة الهر «الفالیریانا». والأوكاليبتوس بمقدار ۲-۱ ملعقة طعام. يتم تحضير 
المرقفات بالاسترشاد بالوصفات على العبوة؛ كما يمكنكم إجراء دوش بارد أو 
مفطس دافی. 


لا يجوز الاستهتار بالدور الکبیر الذي يلعبه النوم في حياة الانسان. حيث تجري 
أثناء النوم صيانة نوعية جارية للبنى الوظيفية في الجسم. حيث يتم إبطال المفعول 
المُضعف وإفراز المواد التكسينية السمية ويتم كذلك تنظيم عمليات تبادل مهمة مشل 
الأيض «التمثيل الفذائي» والتبادل الطاقيء وبالإضافة إلى ذلك يتم أثناء النوم شحن 
نوعي للجسم بالطاقة الوظيفية الطبيعية, ويشهد على ذلك شحوب في اللتحمة ونفس 
أخف عبر المنخر الأيسر عند الاستيقاظ الطبيعي. 

من العروف أن مبدأ التأثير النفسي الجسدي المتبادل يتحقق في الجسم ليس 
في حالة النشاط فقط وإنما في حالة النوم أيضاًء لذلك يتطلب تحقيق الفائدة 
القصوى من النوم أن يتم على أساس التوجه الشجاع للوعي والشعور بالهدوء 
والاطمثنان والثقة بالنفس والتفاؤل. 


من أجل تحقيق نوم طويل وعميق وصحي نحتاج إلى التالي: 


.١‏ أن نتاکد من أن الطعام خرج من العدة إلى العي الاثني عشر, ويدلنا على ذلك 
شعور خفيف بالجوع, فنتناول مواد قلوية صحية (مثل مرقة الأعشاب والكراويا 
وقشور الحمضيات وکارامیلا وملبس النعنع وكالسيوم الكريونيك). 


۲ ثم ندلك كل المناطق الموجوعة من الجسم والأرجل والركب بمحلول الفيفاتون. 
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۳ _آن‌نجري تنفساً علاجياً نفسیاً بالنخر الأیسر فقط. حتی یصبح النفس 
بالنخر الأیمن أسهل بکثیر. 

۶ لكي نعزل الذماغ عن الضجة المرضة والأصوات فوق السمعية وتحت السمعية 
يجب أن نبلل القطن بمحلول الفیفاتون البخر ونضع القطن في آذنینا. 

۵ السریر يجب ألا يكون قاسیاً جدا, والا سیکون هناك ضفط شدید على 
الأنسجة العضلية والعظمية مما يؤدي إلى الحماض, ویفضل وضع غطاء صو 
ووسادة واحدة تحت الرأس وأن نکون ناعمة كفاية کي لا تضفط على الرأس 
والأذنین, ولا يجوز وضع وسادة تحت الأكتاف. كما لا يجوز أن یتدلی الرأس عن 
الوسادة. 


1 لكي يكون الإغفاء أسرع ولأجل فعالية أكبر يجب أن نشعر بالاسترخاء 
العضلي. عندما تتواجد العضلات في حالة الاسترخاء تطلب لنشاطها الحيوي 
كمية فليلة فقط من الطاقة: وبهذا الشكل يقل عند الاسترخاء الكبير احتمال قيام 
الخلذيا العضلیة بحل السكر وتكوين حمض اللين وأتحرأف التوازن الحمضي 
القلوي إلى الناحية الحمضية, وتفلیل احتمال كل هذه الأمسور يساهم في 
استمرارية الشوم؛ وبالإضافة إلى ذلك يقل عند استرخاء العضلات الصعط 
الوظيفي على القلب وعلى المراكز الدماغية الموافقة. 

إذا لم نستطع القیام باسترخاء مباشر کاس ! : ت الجسم كله؛ فعلینا القيام 
بذلك تدريجياً. بأن نبداً بالارجل: ثم نرخي عضلات الرقبة, لأنه [ذا كانت عضلات 
الرقبة مشدودة, فذلك يشير إلى أن الدماغ يعمل بنشاط قیصعب علینا النوم عند‌ها . 

لكي لا نتسبب باثارة المراكز العصبية الوافقة أثناء الاثارة الضوئية, وفي حالة 
حساسيتها العالية. يجب أن نضع عصابة سوداء على العيون خلال فترة النوم, لكن 
بدون شد أو ضفط. 

۷ يفضل آشاء النوم أن يتواجد الجسم في وضع أفقي. 
بدرجة الدفه. يتوجب علينا إغلاق المنخر الأيسر بالقطن, وارتداء جوارب صوفية 
والتدثر بفطاء دافی, لأن البرد على العکس: يخفض فمالية النوم. ولكي ننام في 
البرد نحتاج إلى وقت آطول. 

٩‏ هنأك حكمة مشهورة وحكيمة تقول: «إن الضمیر الرتاح هو أفضل منوم»؛ 
ولكي نسرع عملية التطوير الذاتيء من الضروري أن نحلل كل أفكارنا قبل النوم. 
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وکل کلماتتا وافعالنا خلال الیوم الذي يجب اعتباره درساً وعملاً. وستدرکون 
عندها أنكم لم تکونوا على حق في کل ما فعلتموه؛ فأوجدوا في أنفسكم القوة 
لتتوبوا وسیاتیکم ذلك بطول العمر والسمادة. 
يمكننا إجراء التحليل الذاتي في أي وضع, لكن أفضل وضعية هي الاستلقاء 
على الظهر مع أرجل وأيدي ممدودة والكفين موجهين للاعلی, وأن تكون عضلات 
الجسم كله مسترخية؛ إن عضلات الجسم في هذه الوضعية تحتاج إلى أقل قدر من 
الطاقة لتقوم بنشاطها الحيوي, أي أن الكمية الأكبر من الطاقة تذهب إلى الدماغ 
لأجل عمله. 
عندما تكون الأرجل مرهقة يفضل أخذ وضعية الاستلقاء الظهري مع ضم 
الأرجل إلى الصدرء لأن ذلك يساعد على راحة الأوعية الوريدية ويسهل دوران الدم 
وعمل القلب؛ وبالتالي يساهم في سير عملية التفکیر, وهذا ما يؤجل الاغفاء السريع. 
.٠‏ يتوجب علينا مباشرة قبل النوم أن نعيد حالتنا النفسية إلى الوضعية السالبة 
لأجل ذلك يجب أن نوجه النظر (بعيون مغلقة) نحو قدمينا. 
وفي نفس الوقت علينا أن نبتعد ببطء مع انجاه نظرنا أبعد وأبعد منفصلين 
تدريجياً عن الوضع المحيط بنا وعن همومنا الحياتية, كأنما نطير مفادرین هذه الأرض 
إلى الفضاءء بدون أن نركز انتباهنا على الأفكار اللجوجة. 
لكي نراقب بأنفسنا فعالية نومنا يمكننا الاستدلال بالمؤشرات التالية: 
۳1 
٠‏ لون الصلبة واملتحمة: عند التقید بکل قواعد النوم السلیم. يجب أن تكون 
الملتحمة شاحبة في الصباح. 


٩‏ الشعور بالنشاط, والشعور الذاتي بالحصول على الراحة. 
© وجود الأحلام (باستشاء الكوابيس الي تنشأ بسبب المرض). 


التبارين الائية 


إن التمارين المائية التبريدية (من مسبح باردء وحمام بارد) تعد وسيلة وظيفية 
طبيعية للصراع مع الحماض. في المسبح البارد يجب أن نسبح بشكل خاص على 
ظهرناء مما يؤثر إيجابياً على الجهاز العصبي المركزي والمحيطي ويمنح النشاط الحيوي 
للجسم. ومن الضروري أن نراعي عدم الإفراط في التبريد. بالنسبة للأشخاص 
المصابين بأمراض في الجهاز الدموي والجهاز الهضمي يمكن أن يكون ذلك خطيراً 
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فعلیهم الحذر من التبرید وخاصة آشاء الاجراءات الثلجية. يمكنهم ذاتياً إجراء حمام 
بارد. (حسب الحاجة) عند شمورهم بالتوعك والتعب والكابة. لکن ألا يفرطوا بالتبرید 
وأن يرتدوا ثیاباً دافثة مباشرة. 

من أفضل الاجراءات المائية التبریدیة: الدوش والحمام والساونا والحمام 
البخاري ولکن الأفضل هو الحمام الروسي «البانیا» الذي يؤدي إلى زيادة إفراز العرق 
والفضلات السامة من الجسم. آما فرط الحرارة وفرط التبرید فیوصفان فقط بعد 
تنظیم التوازن الحمضي القلوي (أي بعد مرور ۲-۲ آشهر تقریباً منذ تطبیق كل 
النصائح السابقة). مرة أو اثنتين کل آسبوعین یفضل أخذ مفطس آعشاب, حيث نجمع 
الا عشاب من مرقاتها بعد تحضیرها ونجمعها في قطعة شاش ونضعها في مفنطس 
حمام مع الاء ونعصرها جیداً. الأشخاص الذين ترتفع لدیهم نسبة الجفاف في الجلد 
يمكنهم بعد آخذهم الحمام أن یدلکوا أجسامهم بزیوت مطرية. ویجب أخذ الحمام قبل 
۳ ساعات من النوم. 


الایسر أسهل تنفساً؛ فإنه دلیل على أن بنی الدماغ أصيبت بفرط الحرارة؛ ولكي نمنع 
ذلك يجب مسح الرأس والقدمین بماء بارد. 


يفضل أن تكون حرارة حمام البخار (۸۰-۷۵س, ويجب الدخول إلى هناك بدون 
استحمام مسبق أو غسیل, مع نفس منتظم ورأس مفطی. الأشخاص الأكثر صحة 
بإمكانهم التبخر في القسم العلوي مع لطم الجسم بمكنسة من آوراق الشجر. لكن من 
العقلاتية عدم إطالة فترة البقاء هناك فذلك يسرع التعرق: ثم يجب النزول إلى الأسفل 
وممارسة تمارين التنفس, أما إذا كانت الصحة ضعيفة؛ فلا ننصح التبخر بالكنسة, لأن 
ذلك يسبب ضغطأ كبيراً على القلب. 

يجب تفطیس المكنسة في الماء الساخن من الحنفية ثم في الماء الفلي والوظيفة 
الأساسية للمكنسة هي خلق تركيز للبخار حول الجلدء لذلك لا يجب أن نضرب آنفسنا 
بالمكنسة بقوة. إنما يكفي أن نضم بحركات فجائية البخار إلى الجسم (أي تركيز البخار 
حول الجسم) لأن التركيز العالي للبخار يستدعي التعرق؛ أما الضرب القوي بالمكنسة 
على الجسم يشتت البخار ويقلل تركيزه بجانب الجلد وذلك يخفض تأثير هذه العملية 
على الجسم. 

لا ينصح بزيادة البيرة أو الكفاس إلى الماء الفلي, لأن أبخرة هذه السوائل 
نحتوي كمية كبيرة من الحموض المرضيةء التي تكونت خلال عملية التخمر, وننصحکم 
برش غرفة التبخير بمرقة النعنع وأوراق الكينا (الأوكاليبتوس) حيث يحتاج كل لتر من 
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الماء الغلي إلى ۵ ملاعق طعام نعنع وورق الکینا؛ نفلیهم مدة ۳ دقائق وننقعهم مدة ۳ 
۵ ساعات. 


بعد التعرق الکامل ولأجل تسریع دوران الدم ولأجل فائدة آکبر من العملية کلها. 
یمکننا أن نضرب أنفسنا بالمكنسة بعد غمسها في ماء بارد . 


بعد التعرق في غرفة التبخیر: وأثاء تواجدنا في غرفة الاستحمام وبهدف 
تنظیم درجة الحرارة نضع آقدامنا في ماء له درجة حرارة موافقة, وعندما نشعر 
بفرط السخوئة نضع أقدامنا في ماء بارد آما عندما نشعر بفرط البرودة نضع آقدامنا 
في ماء دافی, وینصح أثناء ذلك ممارسة تنظيم التتفس, ثم بإمكانكم الذهاب مجدداً 
إلى غرفة التبخیر. 

یمکننا تكرار هذا التمرق في غرفة التبخیر من ۲-۲ مرات. وضي الفواصل 
الزمنية بين دخولنا للتبخیر ومن أجل تعویض فقداننا للسوائلء وکذلك من أجل القضاء 
على الشعور بالجوع الذي یظهر غالبا أثناء هذه العملية, ننصحکم بشرب ماء السل: 
۳-۲ ملاعق صفيرة من العسل في کوب ماء مفلي دافیْ. 


وننصح الاستحمام بالاء تحت الدوش فقط بعد آخر دخول للتبخیر؛ وإذا لم تكن 
المياه المادية مكلورة, یمکننا غسل الجسم بعد کل دخول للتبخیر, ممع استخدام صابون 
منزلي جید. ننصح بفسل الجسم بالصابون مرة واحدة فقط, لكي لا نزیل نهائياً 
الطبقة الدهنية التي تقي الجلد والجسم من دخول الاحیاء الدقيقة عبر السامات, 
وكذلك من التأثیر الرضي لنابع الطاقة الخارجية على أجسامنا. 


يجب أن يبدأ الاستحمام من الرأس, نستخدم منقوع آوراق البتولا بعد تبخیر 
المكنسة, أو الشامبو التالي 4/۲ الکوب من الشاي الأخضر ننقعه في کوب واحد من 
الماء الفلي جدا؛ عصير نصف ليمونة؛ صفار واحد. ملعقة طمام عسل, ونخلط 
الجمیع بالخلاط. 

يجب آخذ دوش بعد غسل الجسم بالشامبو. في البداية دوش دافی, ثم بارد أو 
أن نمسح الجسم كله بليفة منقوعة في ماء بارد. إن ذلك ضروري لاغلاق السامات 
الفتوحة وانقاص انتقال الحرارة. وعدم السماح بدخول الأجسام الدقيقة 
عبر المسامات. 

بعد ذلك يجب ضبط لون الملتحمة حتى يصبح وردياء فإذا كانت الملتحمة وردية 
غامقة يمكننا أن نشرب عصيراً حامضاً (برتقال؛ مانفاء مشمش, دراق؛ رمان تضاح» 
سفرجل) من تحضيرنا المنزلي. 
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بعد التعرض لفرط الحرارة الائية من الضروري أن نتجنب التبرید وخاصة أن 
نحافظ على بقاء القدمین والظهر في الدفء. 

بعد كل عملية تعرض لفرط حرارة مائية كهذه یحدث نقصان في الوزن من -١‏ 
۵ كغ لکن الاحساس کأنما فقدت ۱۰ کغ. 

یفضل القیام بمثل هذا الحمام مرة کل آسبوع وأحياناً مرتین (حسب الحاجة) 
قبل تناول الطعام. لکن ليس بمعدة فارغة (ملحق ۲۱)؛ یمکن [قامة غرفة تبخیر في 
الشروط النزلية. بأن نملا الفطس با ماء الساخن, ونفطیه بالنايلون: نبقي رأسنا 
خارجاً؛ وندفی الکان بمدفأة زيتية, نمسح الجسم والوجه بزیت الزیتون ونبدأ التتفس 
عبر النخر الذي یسهل التتفس منه اکثر ثم نعرق جیداً ونستحم تحت الدوش. 

إن الجلسات الطولة في الحمامات الساخنة ممنوعة منعاً باتأ عند الانحراف 
غير العوض في التوازن الحمضي القلوي إلى جهة الحماض, وكذلك بشکل أساسي 
عند الاصابة بأمراض الجهاز الدوري الدموي والقلب أو بعد الاصابة بالاحتشاء 
ویفسر ذلك بأن الأوعية وخاصة الوريدية منها تتوضع آقرب إلى سطع الجسم من 
الاعضاء الداخلية. وبالتالي فهي معرضة للإصابة بالرض بدرجة كبيرة لارتفاع الحرارة 
ويحدث في خلایا عضلات هذه الأوعية انجراف التوازن الحمضي القلوي إلى جهة 
الحماض. بما أن القلب بتشارك مهمته في عملية دوران الدم مع عضلات الاوعية التي 
تقوم بحرکاتها الدورية, فإنه یحدث توسع في الأوعية أثناء فرط السخونة وینخفض 
ضفط الدم» فيقع حمل مضاعف على القلب. ومع النقص الطاقي تضطر خلایا عضلة 
القلب وکذلك خلایا عضلات الأوعية الدموية أن تنتقل إلى عملية تحلل السکر؛ الذي 
یرافقه تکون كمية كبيرة من حمض اللین, مما يؤدي إلى انحراف آکبر للتوازن الحمضي 
القلوي في عضلة القلب إلى ناحية الحماض وهو ما يسمى بالقصور القلبي. 

وبالتالي ينصح بکل |جراءات الحمامات الساخنة فقط بعد تنظیم التوازن 
الحمضي القلوي للدم والذي نحققه بتناولنا لمرقة الأعشاب مع کالسیوم الکاربونيك أو 
ملبس النعنع وكذلك باستخدام الفیفاتون. إن استخدام الفیفاتون قبل الحمام المائي 
الساخن يساهم في [فراز آکبر للمرق بدون أي ضفط على القلب وبدون أية نتائج 
مرضية آخری, یتوجب آشاء عملية التعرق ولكي تتم اطالتها بدون أي ضرر أو نتائج 
مرضية, إجراء رياضة تتفسية وقائية, تقي الجسم من فرط السخونة. 

قبل كل إجراء للحمامات الساخنة ندلك اللثة وجلدة الرأس والوجه بالفیفاتون. 
(حیث يتم تخلیص الفیفاتون مسبقاً من روح النشادر أي بلا رائحة وبلا طعم) ثم يحل 
الدواء في ماء مغلي بنسبة ۱ :۷ وبعد أسبوع ۱ : ۲) وكذلك يقطر الفیضاتون في 


۱۷ 


الانف والأذن. ننصح النساء بتدليك الجسم كله بالفیفاتون وخاصة منطقة أسفل 
البطن. في حال ظهور أي طفح أو بقع وردية على الجسم نوقف التدليك حتی تختفي 
تماماً؛ نتابع التدليك حتی يتنفس النخر الأيمن بصورة أفضل, ویدل على تبرد البنی 
تحت القشرية للدماغ, بصورة كافية لتابعة التمارین المائية الساخنة. 

إذا شعرنا في غرفة البخار بصعوبة تنفس أحد النخرین یمکننا أخذ دوش بارد 
أو الفطس في المسبح مع الخروج الفوري منه وذلك لتنظيم الحرارة. 

تبخروا حتى حالة الراحة؛ أما عند شعوركم بعدم الراحة غادروا غرفة البخار مباشرة. 

اشمامات الشيسية 


هي كحمامات الماء الساخن تمد ممكنة فقط بعد تنظيم التوازن الإلكتروني 
الشحني للدم؛ لأنه عند انحراف التوازن الإلكتروني الشحني إلى جهة الحماض, يجب 
إجراء الحمام الشمسي مع استخدام الفيفاتون فقط. تؤثر هذه الحمامات تاثیراً ممتازاً 
حتی بدون إشراز كبير للمرق؛ كما تؤمن الحمامات الشمسية شحن الجسم بالطاقة 
الآثية من الأشعة فرق البنفسجية الخضراء إلى الناعمة, وخاصة إذا ترافقت بتمارين 
تنفسية؛ لذلك تعد الحمامات الشمسية أكثر جودة على شاطى البحر أو النهر أو 
البحيرة أو في الجبال. أي المناطق التي يرتفع فيها محتوى الأشعة فوق البنفسجية. 

عند غياب الشروط الناخية الناسبة لإجراء الحمامات الشمسية يمكن تعويضها 
بالإشعاع الصادر عن مصباح كوارتز مع استخدام الفیفاتون. 

عند استخدام الفيفاتون قبل حمامات الشمس أو مصباح كوارتزء كما فعلنا قبل 
الحمامات الساخنة؛ من الضروري أن نسترشد بلون الملتحمة أو تنفس المنخرين. 

ولتجنب إيصال الجسم إلى فرط التصرض للأشعة أثناء هذه العملية. من 
الضروري أن نفحص باستمرار لون الملتحمة وشدة تنفس النخرین, لكي نوقف هذه 
العملية عند أولى مظاهر الحماض ونتخذ الإجراءات لإعادة تنظيم التوازن الإلكتروني 
الشحني. بفضل استخدام الفيفاتون يجرى الحمام الشمسي أو الكوارتزي فترة مطولة 
نسبیاً بدون ظهور أي احمرار جلديء بالإضافة إلى ظهور إحساس لطيف بعد انتهاء 
الحمام بدون أي مظاهر للخمول التي تظهر عادة بعد تلويح البشرة المادي, بل نشعر 
على العکس بمخزون طاقي كبيرء وبنشاط نفسي وجسدي. 

عند إصابتنا بالحماض غير العوض, وعندما لم يصل نجاحنا إلى الحفاظ على 
لون اللتحمة الزهريء يمكننا إجراء حمامات الشمس المؤقتة (۵ دقائق)» أما جلسات 
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الأشعة فنجریها في الظل أو بتأثير أشعة الکوارتز النعکسة عن السقف لکن مهما 
كانت حالتکم الصحية لا تتشمسوا في فترة ذروة النشاط الشمسي. 


الشرلیکالساع) 


التدليك هو الكهرية بالاحتکاك. حیث تؤدي الكهرية إلى رفع القدرة الكهربائية 
الوظيفية. لذلك یساهم التدليك آشاء درجة الحماض غير العوضة في زيادة انحراف 
التوازن الحمضي القلوي مع استخدام للفیفاتون؛ آما بدون هذه الاجراءات فلا ننصح 
باي شکل من أشكال التدليك. بغض النظر عن أن التدليك يسبب تدفقاً مژقتاً للطاقة 
وتحسناً شعورياً؛ لکن نتيجة انحراف التوازن الحمضي القلوي إلى جهة الحماض, يؤدي 
التدليك إلى إصابة الخلایا واختلال وظائفها. إن استخدام الفیفاتون الذي پرشدنا إليه 
لون اللتحمة, ينبه إلى كل النتائج المرضية للتدليك. 

إن جهة التدليك يجب أن تتطابق مع اتجاه مجرى الدم الوريدي ومجرى تيار 
اللمف, لكي لا تعارضهم. يجب إجراء التدليك بحركات دائرية بجهة دوران عقارب 
الساعة؛ منتقلين من ناحية في الجسم إلى أخرى. أثناء الساج يجب ألا تنزلق اليد على 
سطح الجلد, بل أن تتحرك مع الجلد, لكي تجري كهرية البنى الجلدية الداخلية وليس 
سطح الجلد. 


برنامع تطبيق الرجراءات الصبامية دالسائية 


1-۲ شد وإرخاء العضلات بعد النوم الليلي. بوضعية الاستلقاء في السرير‎ .١ 
مرات.‎ 


۲ تمارين للعیون» نكررها ۶-۳ مرات. 


۳ تنظیم ترکیب الدم عن طریق تناول مرقة الاعشاب الطبية والکرویا أو قشر 


البرتقال أو کالسیوم الكربونيك. 
4. الذهاب إلى الرحاض, ولتسهیل عمل المي نجري التمارین وندلك أسفل 
البطن. 


۵ تدليك الرأس وقفا الراس والرياضة العضلية. 


1 العناية بالأنف: دهن أو تقطیر داخل الأنف بالفیفاتون (عند استخدام 
الفیفاتون لوضعه على الفشاء الخاطي یتوجب تبخير غاز النشادر منسه)؛ عند 
الحاجة نذف: نکرر العملية ۲-۲مرات. 


ج 


۷ العناية بجوف الفم: نبقي كمية من الفیشاتون داخل الفم ونتمضمض بها شم 
نتخلص منه. وندهن اللثة باصبع مفمس في الفیفاتون أو نستخدم زيتاً نباتياً. 

۸ العناية بالاذنین: نجري التقطیر الوفائي بالفیفاتون بمقدار ۲-۲ قطرات في 
کل أذن. 

٩‏ العناية بالشمر؛ نمسد أعلى الرأس باصابعنا الغمسة بالفیفاتون بحرکات 
دائرية بحركة دوران عقارب الساعة من أجل تقوية الشمر وزيادة نموه عند 
لكن ليس بصورة کاملة, حسب كل رأس. الهم أن تشعروا بحكة خفيفة في جلدة 
الراس. 

سس 


۰ العناية ببشرة الوجه: مسح الوجه بطبقة رفيقة من الفيفاتون (وهو الكريم 
الأمثل للبشرة) وطلي الوجه بماء فاتر مع صابون قلوي بعد ۲۰-۱۵ دقيقة ثم غسله بالماء. 


النشاط الطبيمي 


الإعياء لا يأتي من كثرة العمل بل من سوء العمل. 
ن. ي. فيد نيسكي 


إن البطالة والكسل لا تولدان الجهل فقط؛ بل 
تعدان سبب المرض في نفس الوقت. 
ابن سينا 
إن النشاط الطبيعي والتمارين الجسدية تزيد من التبادل الأيضي. أثناء القيام 

بالتمارين الجسدية يفضل التنفس عبر الأنف؛ لكي نتجنب حدوث عوز في حامض 
الکريونيك. وإذا أصبح التنفس الأنفي غير كاف يجب إنقاص الضفوط الجسدية. 
حاولوا الحشاظ على تتفس آنفي خفیف اثناء التمارین وعلى النبض ممستمرا وعلی 
حالتکم الشمورية جيدة؛ یفضل تجنب الزيادة الفجائية للتمرق والتبرد اللاحق له. لا 
يجب تغيير اللَمُس قصداً. ویفضل ترك تنظیمه للمرکز التتفسي والساعدة جزئياً 
لطبيعة الجسم (ما عدا القیام بالتمارین النفسية المذكورة آنفاً) فان أساس كل شيء هو 
إيقاع الحياة. 


«لا شيء ينهك ویهدم الانسان. کالبطالة الجسدية الطولة». إنه فول أرسطو 
الذي يجب أن يصبح سلاحاً ضذ الجمود الحركي. لكن الزيادة الجاهلة للأحمال على 


= NYT 


الجسم یمکن أن تؤدي إلى نتائج خطيرة. یتوجب على الرضی الصابین بأمراض 
خطيرة أن يبدؤوا بالقلیل, أي أن ینزلوا ببطء من السریر إلى الارض: وأن یمسحوا 
الفبار في النزل بقطعة رطبة ببطء ثم یقفون ویستقیمون: بدون أي تململ! 

إن الأحمال الجسدية وبذل الجهد في العمل يجب أن یترافقا بالعواطف 
الايجابية, لأن العمل الذي ينفذ رسمياً: ولا یجلب أي رضی, يستدعي توتراً نفسياً 
وعاطفياً. ویظهر التأثير السلبي لعمل كهذا من خلال زيادة إفراز الأدرينالين وتشكل 
الحموض. يفضل تأدية أي عمل [بداعي, مع بذل جهد طبیمي: فالجهد بدون فائدة 


واقعية هو عبء وليس خير. 
الصبرهو أفضل وسيلة ضد أي عذاب 


يظهر آحیاناً خلال فترة الشفاء تفاقم الأمراض الزمنة, ومعروف أن الشفاء 
عبر التفافم المرضي هو كما يمكننا تسميته رسول الصحة المستقبلية. ويمكننا تسمية 
هذا الشفاء بفترة توديع الرض, ومن الهم جدأ ألا يصيبنا الذعر في هذه المرحلة, لأنه 
لا يوجد دواء عام لكل داء. في الحالات النهائية يمكننا اللجوء إلى أساليب الطب 
الكلاسيكي وخاصة بالنسبة للأشخاص الضعيفين نفسياً وإلا سيسبب الخوف وغياب 
التابمة الضرر للجسم. على أشخاص كهؤلاء أن يدخلوا نظامنا الحياتي تدريجياً مع 
فهم عميق للنظام. 
تمر هذه الفترة عند نصف البشر تقریباً بدون ألم وبصورة خفية. لكن هناك نوع 
آخر من الشفاء يمر المريض خلاله عبر الآلام والعذاب مثل الحالات المذكورة في 
طريقه للوصول إلى الشفاء: 
9 الإثارة العصبية. 
* حكة الفطاء الجلدي. 
۰ قلة النوم (الأرق) أو على العکس النوم الکثیر. 
© القشمريرة. 
٠٠‏ ارتفاع الحرارة حتی (۳۹-۲۸س درجة وخاصة عند مرضی الجهاز التنفسي. 
٠‏ الام الرأس. 
٠‏ آلام المضلات والفاصل والعظام والعي...لخ. 
٠‏ ظهور آعراض الأمراض القديمة؛ لکن من طبيعة مختلفة نوعاً ما. 


- 6 ۱۷ ه 


وتلاحظ عند أغلبية المرضى ردات فعل تطهيرية مثل: 
۰ زيادة إفراز اللعاب والدمع والافرازات في زوايا العين والافرازات الأنفية (التي 
تکون تقيحية أحياناً). 
۰ التعرق. 
٠‏ القيء. 
۰ غیاب الشهية للطغام: وأحياناً القرف من الطعام. 
٩‏ سرعة الفضب. 
* بول لونه آحمر برتقالي أو رمادي غامق. 
© |فرازات الأعضاء التناسلية. 
9 زيادة أو اختفاء الدورة الشهرية (الطمث). 
* تقشف الجلد وظهور الطفح على الجسم. 
9 آلام في مناطق أخذ الحقن سابقاً. 
كل الإفرازات يمكن أن تحوي مزيجاً دموياًء ورائحة الأدوية التي استخدمت 
سابقاً. إن استمرار حالات ردات الفعل الشفائية ذاتي في كل شخص وتستمر من عدة 
أسابيع إلى عدة أشهر حسب مقاومة الجسم ونسبة الرض والوراثة والناخ المحلي ضفي 
الأسرة والعمل والوسط البيئي. ويجوز استخدام المسكنات كاستثناء في حالات 
الآلام الشديدة. 


في الختام أريد أن أقول التالي: إننا لا ننظر إلى الصحة وطول العمر كهدف 

بحد ذاته؛ إنما المغزى العظيم لحياة الإنسان هو المظهر الإيجابي الأقصى لعقله وروحه 
والإدراك العمیق لوجوب تجاوز كل العلل من أجل فتح كل القدرات الخلاقة في أنفسنا 
لنكون آناساً حقیقیین, ويعني ذلك أن نكون ضروريين ومفيدين لكل إنسان بصورة 
خاصة. وللمجتمع كله بصورة عامة. وسيأتي الوقت الذي تصبح فيه حاجة كل إنسان 
هي أن يجلب الخير إلى قريبه. أما فيما يتعلق بالصحة وطول العمر فهما ذلك 
الشرط الأساسي الذي يصعب علی الانسان بدونهما أن يصعد إلسى قمم الأدب 
والأخلاق والروحانية. 

كل (نسان يجب أن يعيش طويلاًء لکن لا 

يجب أن يكون عجوزا. 

حكمة 
الإنسان يستطيع العيش بدون مرض وهرم. 


5-9 ١ هب‎ - 


بحض التطرراة النظرية 
حول النغاط الحيوق للجسم 


عول عمليات التبادل الرئيسية في الجسم 


إن تبادل المعلومات النفسية له أهمية كبيرة جداً من أجل النشاط الحيوي 
للجسم. إذ إننا نعلم من علم وظائف الأعضاء أنه یتحفق في الجسم مبدأ التضاعل 
النفسي الجسدي التبادل, أي (تعادل النفسية وخلايا الجسم). إن الدماغ ينسق ويكمل 
كل عمليات النشاط الحيوي في الجسم. كما أنه ينظم حالة الدم بمساعدة الهرمونات 
ووسائط الجهاز العصبي الحيطي, مقدماً بهذا الشكل المساعدة لكل خلية من 
خلايا الجسم. 

تم الإثبات تجريبياً أن ظهور العواطف السلبية يؤدي إلى إخماد النشاط الحيوي 
في الجسم. كما يقل بشكل كبير أو يقل نهائياً في بعض الأحيان توليف الهرمونات 
وخاصة الهرمونات المهمة مثل هرمونات الفدة الصنويرية, وكذلك وسائط الجهاز 
العصبي المحيطي الضرورية لقيام الجسم بوظائفه والأكثر من ذلك عند الإصابة 
بعاطفة سلبية مطولة أو عدوانية جداً أو عند الشعور بالخوف (علماً أن الخوف هو 
العاطفة الأكثر سلبية) تتركب هرمونات نوعية ووسائط الجهاز العصبي المحيطي وتودي 
بالجسم إلى الإمراضية أو حتى الموت. فینتج عن ذلك أن تطوير الانسان لعواطف 
سلبية في وعيه» مثل منتهى الأنانية والحسد والحقد والفيرة والكراهية والبخل 
والخوف. هو فعل إرادي يفصل به الإنسان نفسه عن الحياة. 


ولذلك يعد الضبط النفسي الطبيعي السليم (بدون عواطف سلبية متطرفة) هو 
الشرط الأهم لتأمين النشاط الحيوي كامل الجودة في الجسم. 
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والدخل التکامل فقط في التعامل مع الجسم یمکن أن يؤمن (عادة بناء جمیع 
البنی الخلوية التضررة أو الحطمة كليأء وکذلك بالنسبة للأعضاء والانسجة, وصولاً 
إلى النسیج العصبي واعادتها للقيام بوظائفها بالصورة الأمثلء ویفضل ذلك سیعوض 
الوت اليومي للخلایا في الجسم بالانقسام الفتيلي (الذاني) للخلاياء وسیومن ذلك 
للجسم الیافع دعماً للتوازن الخلوي. آما للجسم الذابل سيؤمن سيادة الانقسام الفتيلي 
على انضمار الخلایا وبالتالي المودة إلى حالة الشباب. 

إن هذا الأسلوب لا يتعلق قط بعلم الشيخوخة (الذي يدرس قوانین (طالة 
الحياة) إنما هو أيضاً أسلوب من طبابة الشيخوخة أثبت فماليته. 


أعراض الشفاء الأساسية 


كما قلت سابقاً يتم الشفاء نتيجة تعبئة القوى الدفاعية للجسم عن طريق تنظيم 
ثلاث عمليات تبادل وإخراج المواد التوكسينية السامة من الجسم. هناك عدد كبير من 
الأعضاء في جسم الانسان تتمتع بالخاصية الإفرازية مثل الرئتين والجلد والأنف 
والعين والأذنء وكذلك الأجهزة مثل الجهاز البولي والجهاز الهضمي. يستحيل الشفاء 
بدون التخلص من المواد التوكسينية ويجب أن يتم ذلك بالصورة الأنسب للجسم» أي أن 
يتشكل التوازن الطاقي في الجسم بدرجة كافية. 
إن الجلسات المطولة للرياضة التتفسية, بالإضافة إلى العلاج النفسی وخاصة 
إذا ترافق مع التعرق العلاجي: جميعها تسهل الوظيفة الإفرازية للرئتين والجلد. وبهذا 
الشكل تخلص أجهزة الإفراز الأخرى من الحمل انزائد؛ كما تخلص الإنسان من 
أحاسيس كثيرة مزعجة. 
إن جلسات الثقافة النفسية المطولة تؤمن لجسم الإنسان طاقة داخلية النشاً 
وتشكل ضبطأ مزاجياً عاليأ واجتماعیاً في وعيه والذي بدونه يستحيل الشفاء. 
وتعد الظاهر الاساسية للشفاء هي: 
© لون اللتحمة الزهري الساطع الثابت دوماً. 
تألق الصلبة, 
* النفس التوازن في كلا النخرین. 
٠‏ الشموز بموجة النشاط والزاج الجید. 
غند ظهور أحاسيس مقلقة يجب قبل کل شيء تفحص لون الملتحمة, ولون 
الصلبة ونّمْس المنخرين. 


بت ۱۷ > 


خلال عملية الشفاء تظهر الأشكال التالية من الإفراز والأحاسيس الرتبطة بها: 


الفثیان, القيء بعد تناول مرقة الأعشاب مع کالسیوم الکاربونيك (أما القيء بعد 
تناول الطعام فهو دلیل على حدوث خلل في النظام الغذاشی): سعال مع قشع حرقة. 
بقع حمراء رمادية على الجلد. الحكة؛ الطفح, الدمال. خروج دماء وريدية عند التفوط, 
إفراز الفازات إفرازاً غزیراً عند التفوط, بول يحوي نسبة مرتفعة من الأملاح: زيادة 
التمرق, دوار أثناء التمارین التنفسيةء كذلك لا يجوز حبس الفازات آشاء تراکمها 
في العي. 

عند التطبیق السلیم للنظام. تدل كل هذه الاعراض على زيادة مقاومة الجسم, 
ونتيجة ذلك يحدث تخلص من الواد التوکسينية الْبْطَلّة الفعول, لذلك يجب النظر إليها 
على آنها دفاع ضد الرض (وفق ي. ب. بافلوف) وکدلالات إيجابية للشفاء القبل. 

يدل ارتفاع حرارة الجسم على حدوث تزايد في سرعة دوران الدم من أجل 
زيادة تزوید الخلایا بالعناصر والطاقة. في هذه الحالة علینا مساعدة الجسم بتناولنا 
کالسیوم الکاربونيك ومرقة الاعشاب الطبية وعناصر آخری ذات ردات فعل قلوية, آما 
لتحسین التوازن الطاقي في الجسم يجب الحفاظ على دفء الأرجل والظهر وتدليك 
قفا الرأس والقیام بالتمارین التنفسية. إن النبض السریع النتظم ذو الدقات القوية 
يدل على تزاید مقاومة الجسم. 

خلال الاصابة بالأمراض الْعدية مشل الانفلونزا تکون اللتحمة عادة زهرية 
ساطنة يحدت لاف يسبب الشبكة الاشطراريية لمكرثات القلوية للجمسم وبالدزجة 
الأولى الكالسيوم المأخوذ من النسيج العظميء وتکون الصلبة خلال ذلك عائمة: 
ويتنفس المنخر الأيسر بسهولة أكثر. 

إن فقدان الكالسيوم من النسيج العظمي يترافق غالباً بهشاشة في العظام؛ في 
هذه الحالة تكمن مساعدة الجسم في تناول مواد ذات الرد الفعلي القلوي (مشل 
الكروياء قشور الحمضینات. كالسيوم الكربونيسك وغيرهم) ورفع الممستوى 
الطاقي للجسم. 

عندما يكون لون الملتحمة زهرياً شاحباًء يدل ذلك على وجود مرحلة انحراف 
التوازن الإلكتروني الشحني للدم غير السوض إلى الجهة المتقبلة؛ ومن الضروري 
مباشرة اتخاد الإجراءات لتنظيم تركيب الدم بهدف تسوية التوازن الإلكتروني الشحني. 

إذا ظهرت أحاسيس مزعجة مؤلة خلال فترة الشفاء, ولوحظ اللون الساطع 
للملتحمة مع صلبة فاتحة اللون؛ فيجب اعتبارها أعراضاً ايجابية, تدل على حدوث 


- ۱۷۹ - 


عملية نجدد النسج والأعضاء المتضررة في الجسم وبمساعدة الجسم في صراعه مع 
العوامل الضارة من الوسطين الداخلي والخارجيء أي بمساعدة الجسم على التکیف: 
يستطيع الإنسان أن يعيش طويلاً وبعطاء. رافعاً قدراته الخلأقة بلا حدود. 


- ۱۸۰ - 


برهنة النظام انتعامل 


إن الطريقة المروضة لشفاء الجسم لها الأفضلية التالية أمام الأساليب المطبقة 
حالياً في الممارسة الطبية. 


-١‏ رفع مقاومة الجسم غير النوعية على حساب تعبئة الآليات الطبيعية (لردات 
الفعل الدفاعية التأقلمية ومن ضمنها التبادل الطاقي ورد الفعل البلعمي). 
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على حساب إمكانية التقوية الموجهة الادارية. أي تدريب ردات الفعل 
الدفاعية ضد تأثير عوامل ضارة مختلفة (مثل تغيير الضفط عند نقص 
الأوكسجين وغير ذلك). 

على حساب توحيد مختلف الآليات الدفاعية الموروثة؛ المناعية الكيميائية, 
باطنية الإفراز؛ الخلط العصبي, العصبية النفسية وغيرهاء الموجهة باتجاه 
الحفاظ على الصحة والشفاء. 

على أساس الأبحاث الكثيرة المكرسة لدراسة مراحل الهرم؛ يمكننا التأكيدء 
أن الشخص الهرم (والشيخ) يمرض ويموت ليس بسبب دخول «جرثومة 
خطيرة: بل لأن الجسم فقد القدرة على صد العدوان الجرثومي. والتنسيق 
الدقيق للجهود العضلية. أي أن سبب المرض ليس في العوامل الخارجية: 
إنما في العوامل الداخلية نتيجة الإنخفاض التعلق بالسن في المقاومة غير 
النوعية, التي تعد الاحتياطي الأساسي للصحة». 

أساليب زيادة ردات الفعل الدفاعية التأقلمية في الأسلوب الممروض وهي 
مجموعة تضم الأنظمة: الغذائيةء التتفسية. تنظيم الحرارة والحالة النفسية 
والتمارين الرياضية وغيرها. 


- ۱۸۱ - 


النتيجة تنظیم الأيض (التمثیل الغذاشي) والتبادل الطاقي والتبادل النفسي 
وتحسین مؤشرات الدم (ومن ضمنها ۴1 الهيدروجيني). 
۲- الاستخدام الفمال للمعالجة بالاعشاب الطبية بالاختلاف عن الضادات 
الجرثومية والعالجة الكيميائية وهو أحد آهم الاتجاهات في هذا الأسلوب. 
۱-۲- علم من المارسة العيادية والعطیات السجلة. أنه خلال الملاج بالوسائل 
الدوائية تلاحظ مضاعفات دوائية. تمد في بعض الحالات أمراضاً آخطر 
بكثير من تلك التی استخدمت لعلاجها . وهكذا وبتأثير الضادات الحیوی 2 
والسلفانیل أميد (بدون اعتبار التضاد الدوائي) يمكن أن تتطور ردات فمل 
تحسسية متنوعة, مق داء البيضات: آفة العصب البضری: التهابات الجلد. 
أنيميا محللة السدم امراش الكلاوي والكبد زكشهر قرا وبتأثير 
الستحضرات الهرمونية تتطور اختلالات متعلقة بالفدد الصماء واختلالات 
التبادل. 
۲-۲-_ أسلوب التداوي بالأعشاب يؤمن: 
- التناول الداخلي لنقوع الأعشاب (من ۲۸ تسمية) وفق الخطط. مع اتباع نظام 
غذائي معين وتطبيق نظام التنفس السليم والنوم وغير ذلك. 
- استخدام مستحضر الفيفاتون المضاد للجرائیم والمحضر من الأعشاب 
الطبية. والذي يؤثر مباشرة على دائرة واسعة من الجراثيم والفيروسات (المكورات 
العقدية؛ المكورات العنقودية؛ المكورات المعوية. وغيرها). هذا الستحضر ليس ساماًء 
يدهن به الغطاء الجلدي (علماً أنه لا خطر أبدأ من الخطأ في تقدير الجرعات). 
يعطي تأثيراً إيجابياً عند تأثيره على المنطقة «المتضررة». وعلى الأوعية وجهاز 
الدورانء وعلى الجسم ككل. شفاء الحيوانات بفضل استخدام الفيفاتون يعطي نتيجة 
۰ إيجابيةء تم التصديق على مستحضر الفيفاتون من قبل المجلس الصيدلي الأعلى 
في الاتحاد السوفييتي في ۲۰ تشرين الأول ۰۱۹۸۷ والجلس الصناعي الزراعي الأعلى 
في الاتحاد السوفييتي؛ ولدينا شهادة الاختراع؛ والشروط الفنية لاستخدامه. والتقارير 
الضرورية من قبل المختصين؛ حول الطبيعة الإيجابية لتأثيره وارشادات لاستخدامه في 


الافتصاد الشعبى. 
- الإجراءات المائية العلاجية. حمامات الأعشاب (التأثير على وظائف 
الجلد التبادلية). 


- ۱/۲ ده 


۱-۲-۲-_ يتركز البداً على خصائص الوظاثف التبادلية في جلد الانسان, فمن 
العروف أن جلد الانسان يشارك مشاركة فعالة في تنظیم التبادل الائي 
والایض اللحي, وتحتل الکبد الرکز الالث بالإضافة إلى ذلك فإن 
الجلد کالمضلات يعد عنبراً اساسیاً بالنسبة للصودیوم والبوتاسیوم. 

۲-۲-۲- وتحدد آلية تأثیر مستحضر الفیفاتون في الأسلوب المروض 
بامکانیات الجلد, وردات فعله على مستحلبات الأعشاب (الخلاشط) 
ومزاوجة الحمامات المائية شديدة السخونة والبرودة. 

۳- ینتظم الایض عن طریق التغذية وتناول منقوع الأعشاب. 

۱-۳- النظام الخاص یتحدد بفذاء سلیم طبيمي. يحوي کل العناصر الضرورية 
لاعادة بناء الخلایا التضررة ودعم بنیتها والحفاظ علیها في حالة طبيمية: 
نها تفذية خالية من الاحیاء الدقيقة والعفن والخمائر, إنها تفذية تساهم 
في تنظیم التوازن الحمضي القلوي وتکون منبعاً للطاقة من أجل نشاط 
حيوي کامل الجودة من قبل الجسم. 

۲-۳- يضم منقوع الأعشاب الستخدم ۲۱ تسمية من الأعشاب الطبية غير السامة, 
جميع هذه الأعشاب سمح بها الجلس الصيدلي الأعلسى في الاتحاد 
السوفييتي وتباع في جميع الصيدليات (بابونج دوائي. براعم البتولا المثأللة, 
الصنوبرة العادية. مزمار الراعي الكبير. مردفوش بري (مرزنجوش). المريمية 
الدوائية. جذور عرق الفاليريانا الدوائية: نعنسع؛ حشيشة القلب 
(هيوفاريقون). سعتر بري, وأعشاب أخرى. 

2-1-5-7 إن القيمة الأساسية للأعشاب الطبية بالمقارنة مع الستحضرات 
الهالينية والهالينية الجديدة وا مواد الكيميائية النقية والستحضرات 
الصناعية المختلطة تكمن في التالي: 

تحوي النباتات الطبية (بأغلبيتها الساحقة) كمية كبيرة من العناصر العضوية 
واللاعضوية في مجال واسع لتأثيرهاء تضم موادا فعالة عقاقيرياً مثل القلوانية 
والجليكوسيدات والزيوت الأثيرية والحموض العضوية, بالإضافة إلى العناصر الدقيقة 
والمضخمة (البوتاسیوم. الکالسیوم. المفنزيوم؛ الكبريت؛ الفوسفور. الحدید. السلنيوم, 

النحاس, الزنك. الصوديوم؛ المنغنيزء مولبدينء نیکل, فضة. ألمنيوم. وغيرهم). 
 -۲-۲-۲‏ جميع النباتات الراقية تقریباً تستخدم بصورة أدوية وتحتوي على 
الفیتامینات. كما يحتمل وجود فيتامينات مجهولة غير مكتشفة بعد في 
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هذه الأعشاب, بما أن الترکیب الكيميائي للکثیر من النباتات الطبيعية 
لم تحل رموزه بصورة کاملة. 
2-7-7-9 إن منقوع الأعشاب هذا لا يؤثر فقط على العضو الصاب, بل أيضاً 
يزيد الخزون الفيتاميني للجسم وینسجم بصورة ناجحة مع الفذاء 
اللبني النباتي ومع حمامات الماء الساخنة, كما أن الأعشاب المستخدمة 
في الحمامات المائية يمتصها الجلد. فتنظم عمليات التبادل. 
من العمروف أن انخفاض محتوى الفيتامينات في الجسم يحرف مجرى 
العمليات الانزيمية. وبذلك يؤثر سلبياً على فعالية ردات الفعل الناعية وردات الفعل 
اللانوعية الدفاعية أما إدخال بعض الفيتامينات إلى الجسم يستدعي ازدياد النشاط 
البلعمي لكريات الدم البيضاءء كما يقلل التأثيرات السامة الجانبية للوسائل العقاقيرية. 
كثير من هذه الأعشاب تنشط القوى الدفاعية في الجسم بصورة مباشرة؛ مثلا 
تحفز عمليات إعادة بناء الأنسجة؛ وتزيد البلعمة وتنظم تركيب العناصر الإنزيمية في 
الدم وغیرها؛ كما آنها تتسم بخصائص مضادة للجرائیم. 
-٤-۲-۲‏ خصائص بعض هذه الأعشاب (أمثلة): 


تم إثبات أن الخصائص المضادة للجرائیم التعلقة بجرائیم المجموعة المعوية 
موجودة في الزيوت الأثيرية في النعنع والكرويا العادية والمريمية الدوائية. والتي تؤثر 
على محفزات الفطار البشري والروبروفيتا والسعفة وداء دقيقة البروز. وهكذا لأجل 
علاج تاکل اليدين الخمائري وفطار الأظافر, دلت المعطيات المسبقة على فعالية عالية 
في إبادة الفطور من قبل زيوت النعنع والكروياء وعند علاجنا التاكل الخمائري بعصارة 
دخلت في تركيبها هذه الزيوت (بالتميز عن بزيوت الشبث واليانسون والشيح: فهي 
غير سامة). 
٩‏ باستخدام عنبر الحوت (المنوي) تختفي هذه التاکلات سريعاً. وتعود 
الأظافر الصابة بالفطار إلى النمو من مرقدها سليمة. 
۶ تحوي عشبة هيوفاريقون (حشيشة القلب) الضاد الحيوي والذي يعد أكثر 
فعالية من كثير من المضادات الحيوية التي نحصل عليها صناعياً. 
٠‏ الإمانين في حالات الحروق الشديدة يقلل البلازموریا: ويجفف النسج 
ويخفض التسمم ويمنع تشكل الندبة الشادة. 
٩‏ من الخالدة (ذهب الشمس) نستخرج المضاد الحيوي أرينارين وبدايته 
الضادة للجرائيم تعد -0, -۷, »٤-‏ -۲ نارينفينين هندروكسي فلافانون. 
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© الريمية الدوائية تحوي الضاد الحيوي سالفین (خلیط الحموض العضویة), 
يستدعي موتا سريعاً جداً للجرائیم. في فراغ الفم والحلق مثلاً 

٠‏ عروق صفر (عروق الصب‌اغین) هو نم وذج للعشبة الطبية ذات الجال 
التأثيري الواسع. حيث تحتوي الرکبات القلوانية (خلیدونین. سنففینارین؛ 
سبارتین؛ بروتزبین) وکثیر غیرهم. والزیوت الأثيرية, وحامض الاسكورييك 
وفيتامين ۸ والحموض العضوية (الخيليدونية والتفاح واللیمون والکهرمانیة). 

۶٩‏ عروق صفر (عروق الصباغین) یستخدم لعلاج أمراض جلدية كشيرة 
والأورام والجروح صعبة الالتشام وداء الذثبة؛ في المارسة الطبية للدول 
الأوروبية الفريية تستخدم عروق الصباغین لعلاج آمراض الكبد والرارة 
والاستسقاء والنقرس والروماتیزم. آما جذرها فهو مادة مدرة تلبول. ومسهلة 
معرفة ومدرة للصفراء ومسكنة للألم. 
۲-۳۲--۱-_ أكدت كثير من الأبحاث التجريبية والعيادية أن المضادات 

الحيوية الستخرجة من النباتات العليا (مثل الإمانين والأرينارين 
وغيرها) بالاختلاف عن الضادات الحيوية المستخرجة من 
النباتات الدنيا مشل (البنسلین, الستربتوميسين وغیرها)؛ لا 
تسبب تأثيرات جانبية ضارة على أجسام البشر والحيوانات. 
ويمكننا تفسير هذه الحقيقة فرضياًء بأن النباتات الدنيا (مثل العفن) تكبح 
النشاط الحيوي؛ ليس فقط عند الكائنات الحية الدفيقة الممرضة؛ بل والكائنات الحية 
العليا التي تعيش فيها وعلیها. علماً أنه في بعض الحالات تضطر النباتات الدنيا أن 
تقتل الخلايا الحية. للكائن لكي تحصل على إمكانية التطفل عليه. لذلك فان تأثير 
الضادات الحيوية المستخلصة من النباتات الدنياء كما يبدو تطورت في اتجاه مقاومة 
البكتريا والكائنات الحية العليا. 
أما المضادات الحيوية المستخلصة من النباتات العليا فإنها كما يبدو تؤثر ضد 
الجرائيم فقط وليس ضد الكائنات الحية العليا. لذلك عبر الكثير من الأطباء وعلماء 
الأحياء عن فكرة وجوب البحث عن المواد المحفزة للقوة الشافية في الجسم والتي تتسم 
كذلك بمفعول مضاد واضح للبكترياء ويجب البحث عنها في النباتات الفذائية وفي 
الأعشاب والأشجار التي تفاعل معها الإنسان منذ القديم. 
2-0-5-9 إن الأعشاب الطبية قريبة في تركيبها من بعض ال مواد النباتية. لذلك 
لا تعد تخريبية بالنسبة لجسم الإنسان وفي أغلب الحالات لا تستدعي 
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وهکذا. فان الاعشاب الطبية بالاضافة إلى تأثیرها الختار على وظائف عضو 
من الأعضاء في الجسم فإنها أيضاً تتسم بالقدرة على زيادة ردات الفمل الناعية 
والدفاعية في الجسم ککل, أي آنها تلعب دور حاثات إحيائية غير نوعية, ترفع مستوی 
النشاط الحيوي في الجسم ککل. 

طبعاً الجموعة كلها لا تخفض آعراض الألم دوماً ولا تتفي استخدام الأدوية. 
الوجهة نحو نحسین نشاط عضو أو جهاز معین. 


- ۱۸۲ - 


كل شید هن الفيفاتون 


لقد جمعت في هذا القسم کل القالات ونشرات الصحافة ووثائق الکشوف 
الطبية ووثائق آخری تتحدث حول آلية التأثیر لدی مستحضر الفیضاتون وحول ترکیبه 
وفعالیته الطبية ونتائج تطبيقه في علاج البشر والحیوانات لذلك سمینا هذه 
الجموعة «کل شيء عن الفیفاتون». 


طلب الساعرة من الطبيمة الأم 


منذ القدم والناس يلجؤون إلى الأعشاب الطبية لعلاح مختلف الامراض عند 
الحیوانات الدجنة, لکن بمرور السنین صار الناس بستخدمون أدوية أكثر فعالية 
وسهولة یصنعها الانسان بنفسه, ویتزاید عدد هذه الأدوية كل سنة ویتزاید إصدارهاء 
فتعالج امراضا لکن تأتي آمراض جديدة لا تنفع لها هذه الأدوية. ومن جديد يبدأ 
البحث عن الدواء. 

ریما نجد المخرج من هذه الدائرة المغلقة إذا طلبنا المساعدة من الطبيعة الأم؟ 

في الآونة الأخيرة زاد كثيراً عدد المضادات الحيوية الستخدمة في العيادة 
البيطرية وتم إحصاء ۵۰-4۰ جرعة إفرازية من المضادات الحيوية المختلفة التي 
يتلقاها العجل في الشهر الأول من حياتهء وهذه الضادات ترافق الحيوان من أولى 
ساعات حياته حتى مصنع اللحوم» كما أن حياة البقر وسطيأ ۲ سنوات» خلال هذه 
الفترة بالكاد تعوض المصاريف التي تطلبها تربية الحيوانات الفتية. 

فلماذا يحدث ذلك؟ وكانت البقرة المعطاءة تعيش عند الفلاحين قدیماً ۲۰- 
۵سنة. والسبب برأينا في التالي: الشروط غير القنعة للتفذية والتربية تؤدي إلى 
خفض المقاومة العامة في الجسم وكنتيجة لذلك تأتي الأمراض: التي تعالج بالمضادات 
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الحيوية, اي بالواد الوجهة ضد الحياة نفسها. فالضادات الحيوية بطبیعتها مسموم, 
تؤثر بالدرجة العظمى على الجراثيم وبالدرجة الصغرى على الجسم الکبیر. 

بالمرض. لكن الیکروبات كثيرة في الوسط المحيط وهي تعد بنية مشاركة في الحياة 
على الأرض, والصراع معها عبشيء كما لو أردنا القضاء على العصافير. 


وطبعاً يمكننا الجيء بالكثير من البراهين ضد ذلك مثل: لقد تغلبوا على 
الجدري عند الناس والطاعون وغيرها. لكن إذا نظرنا إلى المشكلة ككل نتبين أنه خلال 
هجمات الأمراض الوبائية كان هناك حيوانات لم تمرض أبداً ولا حتى عانت من المرض 
بصورة خفيفة. وبالمقابل؛ إذا كان الحيوان ضعيفاً فمهما سعيت لحمايته من الوسط 
المحيط. ستظهر جرثومة: تستفل اللحظة الناسبة وتهاجم الجسم في مكانه الأضعف. 
حتى أنه توجد صيغة طمنب الك الجهرية الممرضة شرطيأ» من أجل الاشارة 
إلى بكتريا من هذا النوع؛ حيث تبقى هادئة طالا أن المقاومة عالية, وما أن يضعصف 
الجسم حتى تستدعي هذه البكتريا المرض. 

ومکذا نرى تزايد الأدوية أكثر وتراجع الأمراض ببطء ويأتي مرض عقب 0 
والمسألة في يومنا هذا تتركز حول كيفية رفع مقاومة الجسم حتى المستوى الأمشل 
وطبعاً يرتبط ذلك غالبا بشروط التفذية والمعيشة؛ لكن الأعشاب الطبية تساهم لدرجة 
كبيرة ومعروفة في رفع مقاومة الجسم الطبيعية. 

مند عدة سنوات مضت رکب أ. م. ديريابين مستحضر الفيفاتون, الذي يمثل 
بنفسه مرقة أو منقوغ الأعشاب الطبية مع (ضافة روح النشادر ۰1۱۰ يلعب النشادر في 
الستحضر دور الحافظ. والذي خلال فترة طويلة تصل إلى عدة سنوات يمنع تحطم 
العناصر الفعالة التي تشکل أساس مفعول الستحضر بالاضافة إلى أن النشادر عند 
استخدامه یدفن الجسم الذي نقوم بتدلیکه, ويستدعي تدفقاً للدم ویساهم في 
الامتصاص الفعال للمستحضر. 

الأعشاب التي تدخل في ترکیب الفیفاتون. موجودة في الصیدلیات ومسموحة 
من قبل الرقابة. وهي: ورق الكيناء أزهار البابونج الطبي. عشب هيوفاريقون (حشيشة 
القلب). . جدر الهندباء البرية الدوائية» ورق الفريص,. ورق حشيشة السعال العادية: ورق 
النعنع وغيرهم. وقد كشف التحليل اودر للمستحضر عن وجود آکثر من ۷۰ 
عنصر مختلف, پوجد بینها حموض آمينية» ومن بینها الحموض ی 
الفيتامينات والكثير من العناصر المجهرد ية الدقيقة والعناصر الضخمة مثل ,2 ,08 ,>1 
8 ,16 وحموض متنوعة وكذلك مواد طبيعية مضادة للجرائيم. 
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وخلال كل التجارب التي أجريت على استخدامات الفیفاتون لم تظهر أية 
أعراض جانبية سيئة؛ بل على العکس, يساهم استخدامه في رفع المقاومة الضعيفة 
للجسم حتى الحد الطبيعيء بالإضافة إلى تحسين الحالة العامة لدى الحيوان. 


ولدراسة الفعالية الملاجية لمستحضر الفيفاتون شكل أ. م. ديريابين فُرقاًء كانت 
تخرج ١‏ أمرة إلى المزارع الحيوانية المتوزعة في ١١‏ ناحية من نواحي البلاد. وخلال تلك 
الفترة تم شفاء ۸۹۵ من المجموع الذي يزيد على ۱۰۰۰بقرة خضعت للعلاج: بينها ۸۲۰ 
أعيد إلى القطیع. في حين أن الملاج بالطرق التقليدية لم يعط أي نتائج إيجابية 
ولذلك أرسلت تلك الحيوانات إلى الملاحم. 


كما كانت طريقة محاسبة الزارع المالية جديدة أيضاًء حيث كانت المزرعة تدفع 
لنا أجراً لقاء الشفاء التام لكل حيوان عالجناه. وكان ذلك پساهم في زيادة الاهتمام 
بنوعية العلاج الجری, وكنتيجة لذلك جاء مفعوله. إن خصائص هذا الستحضر كانت 
تتحدد بفعاليته ضمن مجال واسع من الأمراض المختلفة؛ هذه الأمراض هي أنواع 
التهاب الثدي, التهابات بطانة الرحم: الإصابات عند قطيع الماشية الضخمة. اختلالات 
القناة الهضمية عند مواليد الأبقار؛ بالإضافة إلى بعض أمراض الطيور. 


كما أجري عمل ضخم في مجال علاج مرض التهاب ضرع البقرة (التهاب 
الثدي): إن طريقة العلاج ليست صعبة وبمقدور الجميع القيام بها. حيث كان من 
الضروري خلال فترة العلاج إيقاف تناول الضادات الحيوية والإضافات الخمائرية 
والعلف السيلاوي سیی النوعية وكذلك تجنب التيارات الهوائية والحرارة النخفضة 
والرطوبة. مباشرة بعد انتهاء الحلّب الآلي وتحت مراقبة المختصين المراقبين 
«للفیفاتون». يتم حلب ما تبقى في الضرع يدوياً ويد الحلب التام. ندهن باليد أو 
بالنضاحة «بخأ» الضرع بالستحضر حتى یفطی كله بالحلول, لكن يجب مداراة تجنب 
وصول الفيفاتون إلى الجلد المتضرر والحلمات وكذلك قسم الضرع الذي يلاصق 
الساق. ومباشرة بعد رش الستحضر على الضرع يتم تدليكه؛ لدخول الستحضر عبر 
الجلد إلى الضرع, وكلما تشرب الجلد نعيد رشه بالستحضر. هذه العملية تجري خلال 
0-۳ دفائق؛ حتى یصبع لون الضرع وردياً. ثم نحلب الحليب المتشكل مجددا؛ نجري 
هذه العملية بعد كل حلب للبقرة؛ حتى يشفى الحيوان نهائياً. عادة يحتاج التهاب الشدي 
لعلاجه من ۲-٤أيام»‏ وطبعاً بطريقتنا الطبيعية هذه لا نستخدم أي مضادات حيوية, 
في حين أن المعالجة التقليدية تسمح للمضادات الحيوية المستخدمة لملاج الحيوان 
بالوصول إلى حليبه ليس فقط في فترة علاجه. بل أيضاً بعد ۵-4 أيام من شفائه. 
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طبعاً هناك قوانین تحدد وجوب التخلص من حلیب كهذاء لکن من النادر جداً أن 
تطبق هذه القوانین. ويحدث ذلك لأن وجود أو غياب الضادات الحيوية ومواد التهاب 
الضرع في الحلیب ليس لصالح منتجیه. وهکذا ينتج أن ۸۱۰ فقط من الحلیب. الذي 
يصع في البلاد یصلح کفذاء للاطفال. 


نرید التصدیق أن هذا الأمر مؤقت, وبتطبیق التسعيرة الجديدة للحلیسب 
ستوخد بعين الاعتبار جميع المؤشرات الخاصة بنوعية الحلیب مع اعتبار وجود 
الضادات الحيوية ومواد الالتهاب الضرعي فيه. 


وطبعاً هذه الاجراءات الاقتصادية لا تحسن الوضع لأن الشروط التبمة في 
آلية انتاج الحلیب لا تترك للطبيب البيطري المارس أي وسائل علاجية أخرى غير 
الضادات الحيوية لعلاج التهابات الضرع. 

هناك مرض آخر, برهن الفیفاتون مقدرته على القضاء عليه وهو اختلالات 
عمل القناة الهضمية بأنواعها عند العجول الرضيعة. والذي برافقها الاسهال والضیق 
العام والهزال المام النتشر حالياً بشکل واسع. والیوم في كشير من المزارع يعالج 
«إسهال العجل الصغير» بمرقات: حشيشة القلب, لحاء البلوط. بذور الكتان؛ مزمار 
الراعي. سعتر بري, القرضاب (عصا. الراعي) وكثير غیرها, وكذلك يستخدم 
الفيفاتون. 

وطبعاً لا وجود لأدوية عامة لكل الأمراض, لكن المبدأ الستخدم في مستحضر 
الفيفاتون هو تنبيه القوى الدفاعية الطبيعية في الجسم؛ بدون استخدام أي مواد 
كيماوية؛ بل باستخدام النباتات» التي تدخل ضمن النظام الغذائي عند الحيوانات عند 
رعيها في الراعي التتوعة الأعشاب. ويبدو ذلك فعالاً جدأً. فكل جديد هو ليس إلا 
قديم نسيناه جیداً. وتؤكد هذه الحكمة صحتها في حالتنا هذه. حيث يوجد القليل جداً 
من الجديد في هذا الستحضر إذ إنه جمع الحكمة الشعبية في ذراتهاء التي جمعت 
خلال تاريخ من العصور الطويلة؛ التي نسي منها الكثير. 


أ.م. ديريابين 
ب. ف. أوشا 


أ.ه. آدنیتیس 
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ممتازة مي المجول في الزرعة التعاونية السماة باسم منطقة أرتيسك 
سافونوف فهي عجول قوية وسلیمة! 
* كيف تعتتون بها؟ سألّت مريية المجول. 
© بالحلیب والطحین وشاي الاعشاب: ولذلك لا یمرضون. قالت لي نادیجدا 
بیتروفنا كوزينتسوها. . 
إن مربي الماشية پستخدمون مرفات الأعشاب الجففة ومنقوعها منذ القدم. 
لکن الاعشاب الطبية قليلة في مجال المارسة البيطرية الواسع. فلماذا؟ الأسباب 
كثيرة. فجممها وحفظها يتطلب مجهوداً كبيرأًء كما یتطلب ذلك القدرة على تمییز 
الاعشاب في عالم النباتات الواسم؛ وهذا الشيء لا يدرسونه في العاهد. لذلك يبدو 
أنه من الاسهل استخدام الستحضرات التي تنتجها الصناعة. وعندما بدأت مديرة 
الزرعة التماونية «دروجبا» في منطقة فیلیجسك السيدة ي. ف. توريك. بالحدیث عن 
علاج الأبقار بالأدوية والراهم الصنعة من الاعشاب. كان يستحيل عدم الاهتمام 
بالوضوع, وأخرجنت السيدة پریدا فکتورفنا علبة من السدرج فیها سائل خمري 


اللون وقالت: 
«إننا نعالج بواسطتها التهابات الضرع عند الأبقار وتعتقد الحلابات أنه یفید . 
اسألهم عن ذلك». 


أما مزرعة أرتينك فقد زرتها مراراً في السابق وشاهدت الأبقار نظيفة وشعرت 
أنهم یعنتون بها وعند عناية كهذه تختفي الأمراضء لكن التهابات الضرع تبقى. 

كنت قد سمعت أن الأدوية جاء بها وطبقها ألكسندر میخایلوفیتش دیریابین. 
وعلمت أنه ليس من الريف ويعيش في موسكو, فأي علاقة له بالأعشاب الطبية 
والطب الشعبى. 

یصمب علي نقل كل ما تحدثت فيه مع ديريابين: إذ إن كل شيء كان مفاجثاً 
ومدهشأًء كان حديثنا ينقطع باستمرار بالمكالمات الهاتفية؛ وتبين أن الكثيرين يعرفون 
ديريابينء ويطلبون السماح بالمجيء للاستشارة؛ ولاحظت في مطبخ ديريابين أكياساً 
تحوي أعشاباً طبية. 

وقد أراني ديريابين نسخاً عن وثائق من المزارع التي تطبق أدويته. إحدى هذه 
الوثائق موقعة من قبل مدير سوفخور «براسكوفيسك» من منطقة بوديونوفسك في 
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إقليم ستافرویولسك. ف. خرینوف. ومدرس معهد السوفخوز في براسکوفسك ي. 
آسکرتيك. ومن قبل مربي الاشية في هذه الزرعة. وتتحدث الوثيقة حول عسلاج 
الحیوانات بطريقة أ. م. دیریابین وتقدم أمثلة مقنعة. 

وأردت أن أستفسر مما بدأ مسیرته, فکانت قصته خاصة جداً. 

كان ألكسندر میخایلوفیتش في شبابه ممارساً للرياضة وقد علّقت عليه الكثير 
من الآمال؛ لكن مرضاً خطیراً جمله يفارق الرياضة وقد تخلص من ذلك المرض بفضل 
الأعشاب الطبية, وقد حر تلك الأعشاب فيتالي فاسيليفيتش كارافايف» عالم 
الكيمياء الوظيفية. تمرف إليه ديريابين بالصدفة ثم تصادقاء وكانا يقومان بالتجارب 
سوية على الخامات الدوائية ويشكلان بنى من أعشاب مختلفة ويقومان بانتقائها حسب 
طبيعة تأثيرها على الجسم. 

انجذب كارافايف إلى هذا العمل وغرق شي الكتب الطبية والإحيائية والوظيفية, 
لكن الأنواع المثلى لم تظهر وكانوا يضطرون إلى البحث مجدداً ثم تو كارافايف 
وعندها أقسم ديريابين أنه سيوصل عملهما المشترك حتى نهایته. فتحولت الهواية إلى 
هدف في الحیاة. 

وأخیراً جاء النجاح. فالأعشاب الطبية کشفت الأسرار الأولی. حيث كان تناولها 
يرفع بصورة واضحة مقاومة الجسم. كان ديريابين يؤمن بعمق بمستحضراته, لکن أين 
یطبقها؟ فبدأ بعلاج منزلي للحیوانات التي يأتي بها أصحابها من أصدقائه ومعارفه, 
لکن بعد فترة بدا ذلك غير کاف. وعندها یتعرف دیریابین في منطقة سمولينسك على 
مديرة الزرعة التعاونية «دروجبا» ي. ف. توريك والسي سمحت له بتطبیسق 
مستحضراته على الأبقار الريضة, ثم تم تطبیق هذه الستحضرات في مزارغ آخری. 

كما قَيِّمِ الختصون أيضاً هذا الستحضر وکان راي السید م.ن. رافیلوف 
المرشح في العلوم الإحيائيةء والعامل في الأبحاث في العهد الرقابي العلمي لعموم 
الاتحاد السوفييتي للمستحضرات البيطرية. قال: 

يأتي إلينا الکثیر من الناس الذین يعرضون اختراعاتهم واکتشافانهم. وضي آغلب 
الحالات لا تجتاز اختراعاتهم الفحص العام. لكنني شخصياً شارکت في اختبار طريقة 
علاج الابقار التي يعرضها دیریابین, واقتتعت بفعاليتها. حیث تحفظ هذه الستحضرات 
فترة طويلة ویمکن أن يستخدمها ویطبقها أي عامل من عمال المزرعةء علماً أنه لا 
یحتاج إلى إعاشة طبية للحیوانات. وهناك امتیاز آخر: آنها أرخص بكثير من 
الأدوية الكيماوية. 
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لن نستبق الأحداث, ويتضح لنا شيء واحد: إن مربي الاشية قیموا الیوم 
تطبيقياً ا دیریابین: وطبيعي آنها ستخضع للتطبیق في مجالات كثيرة؛ 
وسيلحقها التحسين والتطويرء والزمن نفسه يؤكد أن: الأدوية المحضرة من الأعشاب 
ستفرحنا بتأثيراتها السحرية. 
أ. غلازكوف 
مراسل جريدة «الحياة الزراعية» 


سمولنسك - موسكو - ١5‏ حزيران 
۶ 
أررية الا بقاء 


إن الحالة السيئة للأبقار صارت للأسف إحدى السمات المسيزة للم زارع 
الحيوانية في البلاد. ویفسر ذلك جزئب بفياب وسائل فعالة غير سامة لمقاومة 
الأمراض عند الحیوانات والیوم حضر مستحضر جدید للعلاج القوي بالوسائل غير 
الكيماوية للماشية, هو الفیفاتون وهر يتميز بتأثير مضاد نلالشهاب ومسکن لالم 
ويزيد الوظائف الدفاعية في الجسم وبفضل فعائية الفیضاتون الإحيائية العالية قانه 
يسمح بالابتعاد عن استخدام المضادات الحيوية والهرمونات. 


هذا امستحضر الذي حضره أ. م. ديريابين: يمثل مستخرجاً من الأعشاب 


الطبية. يمكن الحصول على مستحضر الفيفاتون في جناح «كوسموس» يومياً من 
۱۱ حتى .٤‏ 
ب. لوس 


نشرة أخبار البيئة في الاتحاد السوفييتي. 
الأعشاب تمالع 
نمتاز تعاليم ف. كارافايف العلمية غير المألوفة في بلادنا بشهرة كبيرة وهي 
تدور حول القوى الدفاعية الطبيعية لدى الإنسان. إن ضيف حلقتنا الأسبوعية اليوم هو 
من أتباع ف. کارافایف: وهو مواطن من موسكو يدعى أ. ديريابين؛ الذي قُدم لمرض 
مستحضر الفيفاتون المحضر من الأعشاب الطبية والمساعد في زيادة ردات الفعل 
المناعية في الجسم. 
- إنني كمعلمي, أعطي اهتماماً خاصاً لدراسة الخصائص الدوائية للأعشاب. 
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إن مجموعة العناصر الدقيقة التي تحتویها الأعشاب الطبية کأنما برمجت 
خصيصاً للصراع مع الأمراض, فمنذ القدم كان الناس یتمالجون بالاعشاب, ویشیر 
الإحصاء إلى أن ۸۵ من الوصفات الطبية في القرن اماضي كانت تمود إلى النباتات» 
آما الیوم فتتم العالجة بالستحضرات الكيميائية. 

كما تستحوذ التفذية على دور هام في صحة الانسان؛ وأعرض کممارس نظاماً 
غذائياً موسساً وظيفياً. یمکن أن یصبح مزوداً بکل الواد الضرورية لاعادة بناء وترمیم 
الأعضاء الصابة. إن النظام الجدید يستثني من الجموعة الفذائية مواد التخمر وقبل 
كل شيء الخميرة. يعني ذلك مثلاًء أنه يجب تناول الخبز الخبوز بلا خمائر. في فترة 
العلاج يجب تجنب تناول الملح وبدل القهوة يستخدم الكاكاو والشاي الأخضر مع إضافة 
النعنع والياسمين والصعتر. أطباق اللحوم تهضم بصعوبة ومن الأفضل بالنسبة للجسم 
أن يبني بروتينه الخاص من مواد نباتية بسيطة. 

إن النظام المعروف يمنح شفاء رائعاً. وأنا نفسي أطبقه وصار لي عشر سنوات 
أعيش وفقه. 

في السنة الماضية حصلت على شهادة اختراع على مستحضر من الأعشاب 
الطبية يدعى الفيفاتون؛ فهو يحسن تركيب الدم ويرفع مناعة الجسم ويؤثر تأثيراً 
جيداً على الجهاز العصبي. 

وقد اهتم الأخصائيون بالفيفاتون؛ وعدة لجان مركبة (ساهم فيها العلماء 
والأطباء والبياطرة وممثلو الخدمات التمريضية وعلم الأمراض الوبائبة )» قامت خلال 
سنتين بإجراء تجارب مراقبة في علاج الحيوانات واستنتجوا أنه اكتشاف لأسلوب 
جديد في المعالجة القوية. إن مستحضر «الفيفاتون» الذي يحتوي على عناصر 
إحيائية فعالة؛ يمكن استخدامه لعلاج الحيوانات من التهابات الشدي, والجروح والأورام 
المخضبة الحميدة. 

مقابلة مع ديريابين في أخبار البيئة في الاتحاد السوفييتي. 


غذاه بر ون گیمادیات؟ إنه داقمي! 


إن النوعية السيئة لنتجات الألبان تؤثر تأثیراً ممرضاً على صحة الأطفال, في حين 
تبقى الأساليب العلاجية غير الضارة في تربية المواشي من عمل الأشخاص المتحمسين. 

والسبب الباشر للقائنا مع أ. م. ديريابين كان انتقاء الوثائق التي جاءت إلى 
التحریر والتي نحتوي نتانج اختبار مستحضر الفيفاتون في المزارع التوضعة حول 
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موسکو. في الواقع يدور الحدیث حول وسيلة علاج التهاب الثدي ومجموعة آمراض 
آخری عند الحیوانات بدون استخدام الضادات الحيوية, بل فقط على أساس مركب 
من الاعشاب! 


ورغم ذلك بدأ حديثنا مع صاحب هذا الاختراع من موضوع آخر؛ فمنذ فترة 
قصيرة بدأت مجلة «العلم والتقنية» بدءأ من العدد ٩‏ لسنة ۱۹۸۸ بنشر مقالات حول 
نظام شفاء الجسم البشري, الذي يقترحه أ. م. ديريابين والذي يهتم بكل نواحي الحياة 
من تفذیة وتنفس ومجهود جسدي وغیر ذلك. وکان الاهتمام بهده القالات هائلاً 
(وکانت نهاية نشر القالات في الرقم ؛ لسنة ۱۹۸۹)؛ لذلك كان سؤالي الأول حول 
الظروف التي نشا فیها نظامه. 

یتحدث ممثل شركة فیفاتون آلکسندر میخایلوفیتش دیریابین: 

سأبدأ من استنتاج بسیط؛ هو أن أي طبیب أو صاحب نظام صحي الیوم لا 
يستدعي الثقة إلا ذا كان هو شخصاً سلیماً جسدياً وروحياً. 

إليكم القصة التي حدثت معي. 

منذ عشر سنوات مضت كنت طالباً في المعهد الموسيقي الغنائي المدعو باسم 
غنیسین, وكنت في نفس الوقت ممثلاً ثانوياً في مسرح البولشوي. وصرت بعد فترة 
الاحظ سوءاً في صحتي: (التعب السريع. الاختداق: كنت أغادر المسرح مليئاً بالعرق 
الغزير): وعندما توجهت إلى العيادة الخاصة في المسرح. لم يكشف الأطباء هناك عن 
أي انجرافات صحية لدي. 


ثم عندما جاء الفحص الطبي إلى معهدنا الموسيقي من أجل الفحص التصويري 
الالقي الضوئي» رفضت أن أخضع للفحص لأنني عرضت نفسي سابقاً على أفضل 
الأخصائيين! 

لكن الطبيب كان شاباً وعنيدأ وقد هددني أنه لن يأذن لي بتقديم الامتحان: 
وباختصار أخذوني مباشرة من المعهد مع تشخيص: السل المركزي في صورة مهملة. 

قضيت عدة سنوات في الستشفیات. حيث تعالجت في سیمیز, وكنت أتناول 
الأدوية أكواماًء أما حالتي الشعورية فكانت تسوء باستمرار, وبدأت أشعر بآلام في 
الكليتين وتشكلت الحصى في المرارة وبدأ عمل القناة الهضمية بالتراجع وكل ذلك كان 
بالطبع ردة فعل على الكميات الهائلة من المضادات الحيوية والهرمونات ووصل وزني 
إلى ۱۳۰ كغ وظهر ضيق التنفسن وكان الصباح يبدأ من آلام الرأس وبشكل عام بدأ 
جسمي بالتحطم. كما يقال بصورة منظورةء وانضم إلى بافة أمراضي مرض التفضرف 
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العظمي المشوه واحتدت الآفة العلبية. ؛ التي آصبت بها في الجیش نتيجة التمارین 
الرياضية القاسية ويمكنكم تخل حالتي وقتها عندما ختمت كل مأسي بفصلي من 
المعهد بسبب حالتي الصحية. 


في حالة كهذه يقع الأمل كله على الأقارب... 


للأسف كانوا بعیدین, بالإضافة إلى أنني لم أجرؤ على إخبارهم بمرضي. 
أسرتي كانت تعيش في ناحية روستوف منذ أن اضطهدوا والدي (ميخائيل 
فاسيليفيتش سافيلوف). فالحقيقة أنه كان في صفوف حزب البلشفية سنة ۱۹۱۷ 
وانضم بعدها إلى الجيش الأحمر لكن ذلك لم ينقذه؛ لأنه كان ينتمي إلى أسرة النبلاء 
وكان قبل الثورة نقيباً في الجيش القيصري . کان آشخاص كهؤلاء محكوما عليهم في 
زمن الاضطهاد الجماعي حتى أنني لم أستطع أن أرث كنية والدي وتم تسجيل كنية 
أمي في الهوية. 

- لماذا لم تجرؤ على العودة إلى البيت؟ 

لأن ذلك كان سيسبب نهاية محاولاتي الذاتية في معرفة أسباب أمراضي وكنت 
في ذلك الوقت مهتماً بأنظمة بريغ وآليسا شايز. و أ. فیکولین, وكنت أقابل المهتمين 
والمتحمسين لهذه الأنظمة. لكن ولا واحد من هذه الأنظمة أرضاني بصورة كاملة. فلم 
أجرؤ على الركض صباحاً مشلا لأنني على علم بأن العدائين في الظروف المدنية 
يستنشقون مع الهواء عبر رئتيهما كمية كبيرة من النفايات الصناعية. وبدا لي نظام 
بوتيكو التنفسي أقرب لكنه ایضاً كان محدوداً في ممارسته. أردت أولاً أن أدرس بتعمق 
نظام التنظيم الذاتي لجسم الانسان, وثانياً أن أتعلم مساعدة نفسي بأن أعيد التوازن 
إلى جسمي, إذا كان مختلاً لأسباب ما. 

- كنت تسیر إلى هدفك وحيداً؟ 


ليس تماما. فقد كان عالم الأحياء الكيميائي ف. ف. كارافايف بطور بصورة 
نشيطة آفکار تجانس الوسط. أي تنظيم التوازن في الطبيعة. للأسف كما علمت. أنه 
لم يترك أية كتب أو نشرات: لكنه كان يقرأ المحاضرات كثيراً. وقد نجحت بالاحتفاظ 
بتسجيلاتها والأكثر من ذلك» حصلت على فرصة التعرف على هذا الإنسان الرائع. لقد 
كانت حياته صعبة جداً؛ لکن كل من كان يعرف كارافايف عن قرب كان يعترف به كعالم 
حقيقي, وعصامي حقيقي. لا أعلم» ریما كنت لولاه اليوم مريضاً مقعداً. علماً أنني 
اليوم لا أعاني من أي مشاكل صحية, واستطعت تحقيق ذلك بفضل دراسة الكثير من 
التصورات حول التفذية والتتفس والنوم والمشي وغيرها. 
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- متی ظهرت آولی الافکار حول الفیفاتون؟ 

إن الفیفاتون هو البسیخون كما كان يدعو مستحضراته کاراقایف, للأسف أنه 
رحل من الحياة فجأة ولم يترك وصفات لتحضيرهاء أما أنني سميث مستحضري 
بالفيفاتون فهو إكراماً لذكرى احترامنا لفيتالي فاسیلیفیتش کارافایف. أو «فيفا» كما 
كنا ندعوه بينناء آما من وجهة النظر الإحيائية الكيماوية فإن الفيفاتون هو خلاصة 
معقدة من أنواع كثيرة من الأعشاب. تم انتقاژها وفق مبدأ الإضافة والتخصص لتقوية 


القوى الدفاعية في الجسم. 
- كيف وجدت وصفة تحضيره؟ 


إنها قصة ليست عاديةء فبعد أن شفيت من آمراض كثيرة. صرت بطبيعة الحال 
أكثر حساسية تجاه أمراض المحيطين بي. كيف أساعدهم؟ کل خيط أشده يتبعه سلسلة 
من المشاكل غير المحلولة؛ ولقد فهمت من خلال تفكيري بهذا الموضوع؛ أن كل شيء في 
النهاية يعود إلى حالة البيئة التي يعبش فيها الإنسان. 

انظرواء في أي حالة هي أرضناء لقد أنهكت لأبعد الحدود وأكسدت؛ وتسممت 
بالفرييتسيدات والبستيتسيدات, أي أنها في الواقع دُمَرَتْ. فهل يمكننا أن نتوقع أنه 
سينمو على مثل هذه الأرض أشخاص سلیمون وأصحاء؟ لذلك صرت أفكر بكيفية 
إعادة الأرض قشطة من جديد ليكون بإمكاننا دهنها على الخبز وتتاولها مباشرة... 

- لقد تحدثوا هكذا یوماً عن الترية الروسية السوداء؟ 

تماماً وكيف نجمل هواءنا سلسبيلاً من جدید. ليصبح بإمكاننا التمتع به؟ هذا 
هو الهدف الأساسي وهذا هو واجبنا الأعظم. لكنني إن اقتصرت على الانتقاد. وأدعو 
إلى التراجع عن الوسائل القاتلة المؤثرة على بيئتناء فلن يساندني أحد. لقد تعلمنا كيف 
نفزع, لكن لا أحد استفاد من ذلك. أما عن الأمور النافعة التي يمكننا أن نعرضها بدلاً 
من ذلك؟ 

فإليكم أحد الأساليب: استخدم نظام الشفاء على أساس الأعشاب الطبیة. التي 
يمكننا شراؤها من الصيدلية أو زراعتها في بستانناء هذا كان هو الواقع الأول 
لابحاني. طبعاً. مازال هناك عمل طويل حتى الانتهاء الكامل لهذا العمل؛ لكن النتائج 
التي حصلنا عليهاء تسمح لنا بالقول, إننا وجدنا وسيلة علاج فعالة جدأ وغير ضارة 
بالإضافة إلى أنها وقاية من الكثير من أمراض الحیوان, على أية حال. تمت الأبحاث 
على الفئران والجرذان والكلاب والخنازير والأبقار والخيول والطيور وكل النتائج 
كانت ناجحة. 
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ونصالج التهابات الشدي بصورة خاصة وکانت التجارب تجری في الشركة 
الزراعية «شابوفو» في ناحية بارولسك وفي مزارع آخری, وکانت لدینا علاقات جيدة 
مع مناطق آخری في البلاد. وتبين أن دواءنا أكثر فعالية في علاج الشدي من أي 
مضادات حيوية أو مستحضرات كيماوية آخری, بالاضافة إلى أنه يشفي بصورة ناجحة 
آمراض القناة الهضمية والأمراض النساثية الأخرى. ویساعد في علاج الحروق 
والجروح. بالاضافة إلى الفائدة الاقتصادية الكبيرة لاستخدام الفیفاتون. 

- ما الذي یمنع من استخدامه الواسع. علماً أن التهابات الشدي هي مأساة 
حقيقية في عالم الحیوان؟ 

آسلوب المارسة الترسخ في انتاج الحلیب. فالبوم یسهل علی‌الطبیب كثيراً أن 
يعطي حقنة للبقرة من أن يهتم بتطبیق الشروط الصحية الطبيمية في الزرعة. علماً 
أن النتائج لا تهمه كثيراً. فإن شفیت البقرة فذلك آمر جيدء وان لم تشف فستذهب إلى 
اللحمة, حيث تنحر وفق القوانین على أنه بعد دورة تناول البقرة للمضادات الحيوية 
يجب التخلص من حلیبها خلال فترة ۱۰-۷ أيام. لكن ذلك لا يتم بالإضافة إلى 
الفحص الدقیق للحومها. لکن نطاق الاصابة بالتهابات الشدي واسع لدرجة أنه إذا 
طبقت کل الشروط الصحية لصارت دولتنا بدون حلیب ولا لحوم. فمن الذي یدفع ثمن 
ذلك بصحته؟ نحن وانتم وأولادنا. إننا نستهلك موادا فيها محتوی عال من السموم 
والمضادات الحيوية وبالنتيجة كما اعترف وزير الصحة ي.ي. تشازوف. أن لوحظت 
في بلدنا الزيادة الكبيرة ضي أمراض الأطفال! 

- أخشى أن الناس بعد حديثك هذا سيتعاملون بخوف ممع الحليب فمن المعلوم 
أنه في ولايات البلطيق لوحظت حالات مقاطعة منتجات الألبانء إذ زاد قلق السكان من 
مستوى المنتجات المتدني. 


إن الحليب هو الكالسيوم قبل كل شيء. المادة الهامة لبناء الجهاز العظميء لهذا 
السبب لا شيء بمقدوره أن يعوض منتجات الحليب في تغذية الأطفال؛ حتى کریونات 
الکالسیوم. الذي يصفه اليوم بعض الأطباء. ويتوجب أن يكون الحليب خالياً ممن 
التأثيرات الجانبية بصورة المكورات العنقودية والمكورات العقدية والمضادات الحيوية 
والسموم, وأنا أقدم وسيلة تساعدنا في تحقيق ذلك, مع فعالية اقتصادية كبيرة. 
أولأ لا يجب التخلص من الحليب بعد استخدام الفیضاتون, بالإضافة إلى أن 
فترة العلاج أقصر بكثير. ثانياً نقوم بإطالة حياة البقرة لفترة أطول بكثير. اليوم ترسل 
الحيوانات المصابة بالتهابات الثدي عند بلوغها ۳ سنوات إلى الملحمة, بینسا يظهر 
الحليب ذو المحتوى العالي من الكالسيوم والعناصر الضرورية الأخرى عند البقرة بين 
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السنتین ٠‏ - ۷ من عمرها. ثالثاً نحن نتلافی أمراض الذین سیتناولون الحلیب المليء 


بالضادات الحیویه. 
- يبدو أن مصلحة المزارع الحيوانية في تفییر طريقة علاج التهابات الشدي 
لدی الحيوان؟ 


- لکنها تتفیر ببطء شدید. وسیبقی الحال على ذلك إلى أن نقیم رقابة صارمة 
على نوعية الحلیب ومنتجات الألبان ومحتوی الخلاثط الضارة فيها. يجب أن يفهم 
عمال الزارع ضخامة السژولية التي تفع على کاهلهم من الناحية الصحية للسکان 
والأطفال في الدرجة الأولی. ویمکن أن تأتي الساعدة من جماعات الستهلکین التي 
تتشكل حالیاً والنظمات العلمية, التي ننتظر منها وسائل بسيطة وفعالة في فحص 
الواد الغذائية. فلو كانت لدی کل مشتري إمكانية فحص الحلیب الذي پشتریه, 
فسیضطر الزارع للانتقال إلى العلاج غير السام تلحیوانات. ونحن نعرض أحد هذه 
الأساليب» وریما سيستدعي حديثي الشك عند غير الختصین, لكن الحقيقة تبقى 
حقيقة؛ لقد قدر لنا أن نشفي أبقارأ حالتها ميؤومن منها, وقد فقدت فرصة الإنجاب. 
وبعد الملاج أنجبت عجولاً سليمة. 

- فعلاً: كل ما ترويه يبدو لنا خيالياً قليلاً: لكن وثائق المختصين الموقعة تثبت أن 
ذلك حقيقة. فهل عرف مبدأ عمل الفیفاتون؟ 

- إن الفيفاتون بطبيعته لا يقتل المكورات العقدية والمكورات العنقودية, بل إنه 
ينشط القوى الدفاعية في الجسم؛ كيف؟ سنجيب على هذا السؤال مستقبلاًء لکتنا 
نستطيع اليوم أن نؤكد» أنه يؤثر تأثیراً منظماً على مؤشرات حموضة الدم؛ ويحفز 
تكون الليسوزيم في الجسم, الذي هو مطهر قوي جدأً؛ ولقد أثبتت تقارير مجموعة من 
الجامعات العلمية عدم سمية هذا الستحضر. 


إن انحراف حموضة الدم عن ال معدل الصحيح هو أحد أهم مؤشرات المرض في 
الجسم. وهي ظاهرة تقليدية عند الأبقار في المزارع؛ ومن هنا تأتي نوعية الزيل؛ وحالة 
الأرض التي تُسمد به ونوعية المنتجات التي تنمو في هذه الأراضي, لكن كيف نوصل 
هذا التسلسل النطقي إلى إدراك عمال الزارع؟ إننا نأتي إلى المزارع ونطلب عدم إطعام 
الأبقار بالعلف السيلاوي الحامض مؤقتاً خلال فترة عملناء فهذا العلف مصاب 
بالفطور والعفن, لكن كلامنا لا ينفع؛ فما أن ندير ظهرنا حتى نری الملف قد قدم 
للأبقار, لأنه وسيلة أكيدة لزيادة كمية الحليب لذلك علينا قبل كل شيء أن نفير نفسية 
العمال في الزارع. وتعاملهم تجاه عملهم. 
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بنظري أن سبب هذه اللامبالاة تجاه صحتناء آننا قد رسخنا تعاملنا تجاه البقرة 
على آنها آلة لدر الحلیب. في السابق كانت البقرة تدلل باسم بوریونکا أو بیستروشکا 
وکانت الحلابات یقمن بتدلیل الأبقار وخفض إجهادها؛ آما الیوم تکمن الخدمة كلها 
في تعلیق الاکواب وسحب الحلیب حتی تظهر اللیمفا. آما عن أسمائها فهي ۱۲۹۹- 
۱ وهكذاء ونفس شروط العسکرات... إنني واثق آننا إذا آنقصنا عدد الابقار إلى 
النصف في یومنا هذاء فإننا لن نخسر شيئاًء لأن العناية الاضافية ستؤمن لنا الكمية 
الضرورية من الحلیب ویصنفه الافضل. 

- حتی الآن كنا نتحدث عن صحة الأبقارء لکننا كما تذکر بدآنا حديثنا عن 
صحة الإنسان... 

- آمل أنني فد وفقت في إيضاح ترابط هذين الأمرین, علماً انني لو تحدشت 
بتفصيل أكبر عن نظام الصحة الذي نشر في مجلة «العلم والتقنیة». فيجب الأخذ 
بعين الاعتبار, أن مستحضرات الأعشاب التي يدور حديثنا عنها هي جزء يسير فقط 
من مجموعة المعارف الصحية ومن الضروري دراسة هذا الجزء اليسير بتممن, 
لاكتساب التعامل الواعي تجاه أجسامنا ومساعدتها في حفظ التوازن. 

وأؤكد مرة ثانية أن كل شيء يبدأ من الأرض والمحاصيل التي نتفذى بها والهواء 
الذي نتنفسه. يدور حديثنا اليوم حول إنشاء مشروع علمي منتج في مركزنا يشتمل 
على نظام سليم تماماً لإنتاج الألبان؛ وبالإضافة إلى مصنع لصنع الأجبان والنتجات 
الأخرى, ونأمل أننا بهذه الطريقة سنحقق على مستوى واسع كل ما اقتنعنا بصحته في 
الأمثلة المفردة» عندها ستظهر إمكانية الحديث حول إنتاج الفيفاتون لأجل الاستخدام 
الزراعيء وحول التطويرات العلمية اللاحقة والاستخدام الواسع لتجريتناء ونأمل 
الساعدة من قراء جريدتكم؛ المهتمين في الأساليب الجديدة في الإنتاج الزراعي. 


أجرى المقابلة مع آ. م. ديريابين 
ي. كوغتف 
ملامظة للقماء 
لقد اجتاز مستحضر الفيفاتون امتحان استخدامه في تربية الحیوان؛ ورغم 
ذلك فمسألة استخدامه لملاج الإنسان هي مسألة مفتوحة. وأمامنا أبحاث طبية كثيرة 


ينتج على أساسها وصفات موافقّة. 
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مقابلة تلفريو نية بعنوان «باستطاعتام فمل زلك» 


من مقابلة الكاتب ف. زاخارتشینکو 
حول نظام كارافايف - ديريابين 

يبدو لي آننا تطرقنا اليوم إلى.ناحية هامة جداً وعلى الأصح إلى ثلاث نواحي, 
إحداها تريية الحیوان والثانية صحة الإنسان. والثالشة التجمیل, إنها كلها مشاكل 
مختلفة لكنها قريبة من بعضها البعض. 

وأنا لست متفقاً مع صديقي البروفيسور غولياء الذي عرض قبل قليل: أن انغلق 
على نفسك يا آلکسندر میخابلوفیتش في شركتك ولا تعط., شيئاً لأحد ولا ترهم شيئاً 
وقم بتجارب الفيفاتون في بلدنا والخارج. 

إنني أعتقد أن هذه المسألة هي مسألة دولية؛ ولا يجوز الانطواء ضمن حدود 
الجمعية التماونية أي الاحتكار. مهما كانت رغبات البعض فوية تجاه ذلك. 

أفترض. أنه من خلال حدیشا الکبپر الذي دار هنا: توصحت غدة آوضاغ 
واضحة ومفهومة بصورة تامة. 

أولاً: هذا الستحضر يفيد في النواحي الثلاث التي ذكرتها بلا أدنى شك» يعني 
ذلك أنه علينا تأمين تصنيعه بالكمية القصوى في بلدنا. 

كما توضحت لدينا مسألة لا يجوز السماح بها أبداً وهي: إطعام أولادنا الحليب 
المأخوذ من أبقار تعاني من التهاب الضرع ولا أعرف كيف سيتقبل شعبنا هذا الكلام: 
ولا يستبعد أن البعض بعد سماعهم البرنامج سيرفضون تناول الحليب» الشيء الذي لا 
يجوز القيام به, لأنه أحد العناصر الرئيسية في غذائنا . 

لم يعد السؤال خاصاً بالجمعية التعاونية؛ بل إنه سؤال تختص به وزارة الصحة 
بالدرجة الأولى: رغم غيابها الستمر عن الساحة ورفضها المستمر لكل ما هو جدید. 
إذاً تحتاجون إلى اختراق وزارة الصحة لتقبل بهذا المستحضر. 

ثانياً: يجب وضع إنتاج الفيضاتون على أساس انتاجي, لأن الجنس اللطيف كله 
في الاتحاد السوفييتي سيندفع للحصول عليه. إن النساء ترغب بجنون أن يكن شابات, 
وأعتقد أن جمعية الفيفاتون لن تتوقف عن بيع المستحضر للنساء والعيادات التجميلية. 

وثالثاً واخیراً: إن الجديد دوماً يماني من صعوبات في تقبله وبإمكاني أن أروي 
لكم ما لحق بي من جراء ذكرنا السطحي فقط للإبر الصينية في مجلة «تقنیة الشباب». 


- ۲ ۱ ¬ 


فقد کانوا يستدعونني إلى وزارة الصحة وإلى جامعات کثيرة, كما آنهم لاحقوني 
عندما نشرنا آول مرة مادة حول «دجونا» والتحکیم الشعبي كما يقال؛ وکیف لاحقوني 
عندما ذكرنا وجود الحقل الطاقي حول الانسان. 

عليك با آلکسندر میخایلوفیتش أن تخترق الیوم هذا الجدار الوجود. عليك 
وبمقدورك أن تثبت أن النظام العلاجي الذي ابتكرته للناس والحیوانات يجب أن يقبل 
به. ليتسلح به الطب ويجب أن يدخل في الوجود الدولي العلاجي والتفذية الدولية 
وغيره وغيره. 

إنني أحيي هذا الإنسان الذي يتابع عادات رائعة. هذه العادات التي اكتسبت 
قيمة معممة؛ لقد قلت سابقاً كيف عانى كارافايف من عدم قدرته في الحصول على 
تقييم لنظامه؛ اليوم تغير كل شيء. اليوم يمكننا إثبات كل شيء, وعلينا أن نستفل هذه 
الإمكانية ونحصل على الاعتراف. يتوجب على وزارة الصحة أن تمترف بك بصورة 
دولية وتقدم لك مكانك الستحق, وهذا كما يقال هو حكم الزمان والعلانية اليوم نفعل الكثير. 

انني أهنئك. على أنك لأول مرة ظهرت على مستوى الاتحاد السوفييتي کله, ولا 
شك عندي أن النجاح سیکون موجوداً بعد الحديث عن مستحضرك. إنني آتمنی له 
النجاح» وكما يقال وجوداً حيوياًء علماً أن الکشیرین سیعترضون. إنهم بقايا فترة 
«الزاستوي» أي الرکود. إذا أردتم. 

لذلك آتمنی لك النجاح, وإذني أساند بقوة الشيء الذي أتيت به إلى برنامجنا 
اليوم: إنه حديث جاد كبير وعملي, ويجب أن يحتل مكانة كبيرة لأن شعبنا بحاجة إليه 
ومن المرعب أن نتصور ماذا سيحدث إذا لم تنجح باختراق كل الحواجز أمسام 


u 


مسا حصر ك. 


من الكلام المسجل بالآلة الكاتبة من ضمن البرتامج 
فاسيلي زاخارتشينكو (يتوجه بكلامه إلى ديريابين): 


- أريد أن أطرح عليك السؤال التالي: أنت تعتبر متابعاً لممل كارافايف؟ أم أن 
كارافايف حفزك على اكتشاف هذا الستحضر الجديد وكشفه كما يقال؟ 


ألكسندر ديريابين: 
- إنني لا أستطيع أن أنتحل الشجاعة الكافية لأقول إنني تلميذ کارافایف, 
وبالطبع كنت أرغب لو أنه سماني تلميذاً له, لكنه (توك) ولم أسمع بهذا اللقب لنفسي 


= ۲ م ۲ سه 


لقاءاتنا كانت لا تخلو من الشجار والاختلاف في وجهات النظر, لذلك أعتبر وآنا مقتنع 
بذلك, أن كل ما آقوم به يبنى على أساس سلیم وضعه فيتالي فاسیلیفیتش كارافايف. 
ولو أنه كان معناء أعتقد آننا كنا في يومنا هذا قد حققنا عشرة أضعاف ما حققناه. 

فاسيلي زاخارتشينكو: 

- انني أنظر إليك الآن وأسمعك بقلق, فقد كنت أعرف جيداً هذا الانسان, 
وأقول أكثر إننا كنا أصدقاء. لقد كان ذلك منذ ۱۲-۱۵ سنة مضت» وبكوني كنت محرراً 
لمجلة «تقنية الشباب» فقد كنت أستقبل كارافايف بصفته واحداً من المتحمسين 
الجانین, الذين كانوا يحاولون اختراق ذلك الجدار في فترة الركود بعروضهم المدهشة, 
لقد أدهشني يومها کثیراًء أنتم تدركون أنه كان إنساناً صدم بجدار لا مرور عبره في 
ذلك الوقت والذي بناه أطباؤناء لقد كان في كارافايف وفي عروضه الكثير من 
العقلانية. لكن عروضه كانت غريبة وغير مألوفة لدرجة أنهم لم يسمحوا له بتنفيذهاء 
منعوه بأقسى صورة, تمامأ كما فعلوا مع دجونا ورايكوف وآخرين ممن حاولت مجاتنا 
مساعدتهم؛ يومها لم تستطع مجلتنا أن تعبر بنظام كارافايف إلى عالم القراء ولذلك 
غأنا مسرور أنه هناك من يتذكر ذلك الانسان الفیور المتحمس ویطورون عمله... 
حديث صحفي مع خبيرة التجميل آنا تسيغانكوفا 

منن بداية الحديث عن الفیضاتون, ظهر سؤال: أنه بوجد مستحضر للحيوان. 
فهل يوجد مستحضر للانسان؟ وها آنا كخبيرة مكتب التجميل يمكنني القول إنني 
أستخدم الزيوت التي تنتجها جمعية الفيفاتون. 

إن الإنتاج التجميلي يقدم للمرأة العصرية عرضاً ضخماً من وسائل الحفاظ 
على بشرة الوجه والعنق, لكن هناك مشكلة موجودة في العالم كله وهو عندما تشتري 
المرأة الكريم من الدكان ولا تستطيع استخدامه. لأنها عندما تضع كمية ضئيلة منه على 
بشرتها يستدعي الاحمرار والحكة وتشقق البشرة أي ردة فمل تحسسية؛ وهناك نتائج 
مماثلة لاستخدام الكحل ووسائل أخرى من التجميل الزخرية. 

آما الستحضر الذي حضره آلکسندر ميخايلوفيتش ديريابين فهو آمر آخر 
تماما وأدقق أكثر على أن الزيت التجميلي الذي يستخرج من الفیفاتون؛ يعطي بنظري؛ 
مفعولاً مدهشاً. 

إن علماء الكيمياء في العالم كله وضي كل العصور كانوا يبحثون عن دواء عام 
يعيد الشباب إلى البشرة: وأخيرأ وجدنا دواء حيث يقدم ديريابين فرصة إعادة شباب 
ظاهري للجسم باختراقه عملية الهرم. 


سا ۳ 5 


اعتقد أن كل النساء اللواتي يستخدمن وسيلة كهذه يتمتمن ببشرة شابة نقية 
كالتي كانت عند إلهة الشباب الدائم. 

.١‏ في مجموعة من البلدان يصاب سنوياً أكثر من ۸۵۰ من قطيع الاشية 
بالتهابات الضرع خلال ثلاثة أرباع فترة إنتاجها النشطء وينقص إنتاج كل بقرة 
مصابة وسطیاً من ولادة العجول (؟-4عجول) ومن إنتاج الحليب (۲-؛ إلبانات). 

۲ لعلاج التهابات الضرع تستخدم المضادات الحيوية وسلفانيل أميدات على نطاق 


واسع؛ ولا يتم التخلص من الحليب المستخرج خلال فترة العلاج» فتدخل نتيجحة 
ذلك المضادات الحيوية إلى الحليب» ومدة [فرازها مع الحلیب: وهي: 


ستربتومایسین ۰٠۰٠۰۰۰۰۰۰۰۰۰۰۰۰‏ ۱۲۰ ساعة 
إريترومايسين ماو وا مه عو وه نعو كمعد مجه EL TE‏ 
أكسي تتراتسيكلين dalê Teens‏ 
نیومایسین alas Ansa‏ 
مونومايسين لقف ع ومو واه هام دم متسب ۶ ۱۷ سناعة 


؟. كلنا يشرب الحلیب, وکلنا بالتالي يحصل على حصة معينة من المضادات 
الحيوية مع الحلیب, وقد تم الاعتراف دولياً بأن تناول الحليب الحاوي على 
مضادات حيوية يمكن أن يتسبب بأمراض عند الإنسان مثل الأرتكايا (الشری) 
والأكزيما وخلل الفلورة الموية وبقرار من منظمة الصحة العالمية (4 جنيف 15574) 
منع تناول الحليب ومنتجاته الحاوية على أي كمية كانت من الضادات الحيوية, 
حتى بعد المعاملة يبقى ربع الكمية نقياً ويظل الباقي ملوشاً. وتؤشر المضادات 
الحيوية بصورة خطيرة على الأطفال بشكل خاص. 
النيومايسين والستریتومایسین يخترقان المشيمة إلى الحميل ويسببان الطرش 
وآفة تصيب الجوز الثامن لأعصاب الجمجمة والدماغ بالإضافة إلى تأثير تكسيني 
كلوي (أي آفة الكلاوي). 
ليفوميسيتين يتسبب عند الأطفال قبل سن الثانية بمتلازمة غريه (الأنيميا أو 
فقر الدم). ويَخْرَجٍ ببطء من جسم الحمّيل. 
تتراسيكلين مرتبط مع 03 ويتسبب بتأخير في تطور الهيكل العظمي 
والعظام والأسنان. 


جد ب 


فورازولیدون؛ فوراغین یتسببان بفقر الدم الانحلالي وآفة الأعصاب الحيطية 
ويؤثران سلبیاً على العصب البصري. 

سلفانيل أميدات تسبب عند المواليد الجدد مرض الدماغ التسممي وتحلل الدم 
وينشأ تخلف عقلي. 

۶ ابتداء من ١‏ كانون الثاني ۱۹۹۰ صدر مرسوم جديد على الحليب یلّزم بالحد 
من احتواء الحليب على المضادات الحيوية وهو إجراء ممتاز لكنه لا يحل المشكلة 
(تذكروا النيترات قبيحة الصيت). إن المرسوم الجديد يمنع استهلاك الحليب 
الأخوذ من أبقار مصابة بالتهابات الضرع؛ بينما تم إحصاء الرؤوس المصابة في 
بعض المزارع فوصل إلى ٤١‏ فإذا لم يتفير الوضع سنتحمل المزارع خساثر هائلة. 

۵ بالإضافة إلى أن المضادات الحيوية. مهما كان ذلك تتاقضیاً؛ لا تمالج. حتى أن 
تسميتها (آنتي بيوس) أي (آنتي) هو ضد و(بيوس) الحياةء أي ضد الحياة. نعم 
إنها تقتل الجراثيم: لكن الجراثيم نادراً ما تدخل صدفة (كأن تدخل عبر الجروح 
والإصابات). إنما تدخل غالباً بسبب ضعف انقاومة الذاتية للجسم المضادات 
الحيوية تقتل الجرائیم. لكنها ایضاً تضعف الجسم ويبقى الوضع على حاله؛ إذ إن 
الجرائیم في كل مكان في العلف والماء والهواء والأارض ويستمر الناس باستخدام 
الضاد الحيوي في العلاج. فيتحول بعد فترة معينة إلى مرض مزمن. 

1 لقد حَضِرٌ مستحضرنا على أساس النباتات الطبية وهو غير سام وغير 
مسرطن. وهو يحفز القوى الدفاعية الطبيعية في الجسم. فيدفع الجسم للتفلب 
بنفسه على الرض. ومستحضرنا شال ضد العدید من الأمراض مثل: القهايات 
لثدي, عسر الهضم, التهاب بطانة الرحم ویمض الأمراض الورمية: إنه لا يعالج 
المرض نما یمالج جسم الحیوان؛ ولیس هناك أي (شارات لا تسمح باستخدام 
النتجات الحيوانية خلال فترة العلاج» وحتی عند تناول جرعات عالية من الدواء 
لم تلاحظ أي آعراض مرضية. إن فعاليته عالية جداً: ولوحظت سرعة تطور 
إيجابية في كل الحالات, آما الشفاء فیبقی مسألة زمنية. عندما یضعف الجسم. 
تدور العدوى فيه؛ وكقاعدة هناك أمراض مرافقة للمرض الرئيسيء وان 
مستحضرنا پشفي الجسم كله ويجعله أكثر مقاومة للأمراض. 
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الرسائل والوشاثق والتتائج 


مؤسسة الإنتاج الزراعي في منطقة فيليبجسك 
إلى رئيس الوزراء 
ي. ف. فاراتتیکوف 
۲ حزیران ۱۹۸ 
مؤسسة الانتاج الزراعي في منطقة فيليجسك فضي ناحية سمولينسك تطلب 
منکم الدعم في تفحص اسلوب علاج الحیوان. المقترح من قبل أ. م. ديريابين: بعد أن 
آعطی هذا الأسلوب نتانجه الايجابية في مزرعة «دروجبا» التعاونية: نعتبر أن هذا 
الأسلوب سيعطي منصولاً اقتصادياً كبيراً وسیساهم في زيادة الحلیب الحلوب 


ونحسین نوعيته. 
مدیر الوسسة ف. غ. بلوتنیکوف 
الأخصائي الأعلى بتربية الدواجن ل. ف. شماتسار 
+ + + 
إلى رئيس مجلس الوزراء في الاتحاد السوفييتي 
ف. ي. فاراتنيكوف 
۲ج( 


۰ إن مجموعة الإجراءات التقنية في الفترة الأخيرة في الزارع؛ تسببت لدرجة 
ما في زيادة عدد الأبقار الصابة بالشهابات الضرع. فانخفضت بسبب ذلك كمية 
الحلیب الستخرج وجودته بنسبة ۰/۵۰ 


د ۷ب ۲ بت 


إن الأدوية الكيماوية المصنعة حالياً كثيرة جداً. وبصورة عامة هي غالية الثمن 
وفعاليتها رغم غلائها غير كافية, وتضطر المزارع إلى تسليم الماشية إلى الملحمة 
اضطراراً. نحن أيضاً واجهنا هذه المشكلة وقد تم إعلامنا بوجود وسيلة علاجية ضد 
العدوى بالکورات العنقودية وأمراض آخری, تعتمد على استخدام الستحضرات 
الحضرة من خامات نباتية رخيصة الثمن وكثيرة الانتشار ويسهل الحصول علیها. وعند 
الحاجة يمكن استخدامها لعلاج الحيوان وبإمكان الحلابات أن يقمن بذلك وليس فقط 
الأطباءء كما يمكن تحضير هذه الستحضرات في المزارع ذاتياً. هذه هي الآلية التي 
عرضها علينا أ. م. ديريابين. 

في كانون الثاني من عام ۱۹۸۲ في مزرعة «دروجبا» التعاونية قامت تجارب 
علاج الأبقار المصابة بدرجات مختلفة من تطور الأمراض وفق هذه الطريقة من قبل 
الأخصائي بتربية الدواجن ل. شمانتسار ومعاونيه ي. ليخوفتسفاء ز. زادنيبريناء ل. 
هواريغاء ل. كوزلوفاء تحت إشراف وقيادة أ. دیریابین, وبطلب من إدارة المزرعة 
التعاونية «الكولخوز» في المنظمة استؤنفت عمليات معالجة أبقار مصابة في أيار 
وحزيران وفق طريقة ديريابين في مزرعة أريوتينكي» وحضر عمليات المعالجة رئيس 
الأطباء في الکولخوز أ. سيتشينكو وممثل مركز البياطرة في المنطقة ف. أليخنوفيتش 
ومربو الاشية في المزرعة وقد أثمر العلاج عن نتائج جيدة جداً. 

رأي الحلأب أ. موركين: «يخرج القيح من جسم الحيوان الریض من دون أي 
تدخل جراحي, علماً أن الشفاء يأتي سريعاً. كما أن هذه الطريقة العلاجية فعالة جداً 
بسبب إمكانية كل شخص القيام بتدليك ومسح الضرع بالستحضرات المقدمة, كما أن 
الخامات النباتية التي يتكون منها الستحضر تنمو في مناطقنا لذلك سیکون أوفر 
بكثير على الكولخوز أن يستخدم هذه الطريقة العلاجية». 

رأي الحلابة ن. لابكو: «إن المعالجة بهذه الطريقة تساهم في الشفاء السريع 
عند الأبقار, التي تصبح سليمة عملياً خلال فترة قصيرة وأنا شخصياً عندما لاحظت 
تصلباً في ضرع إحدى الأبقارء استخدمت المستحضر لعلاجها وبعد تدليك كررته ثلاث 
مرات زال التصلب وشفيت البقرة». 

رأي الحلأبة ف. فيدتشيك: «إن هذه الطريقة العلاجية قيمة من ناحية تجاوب 
الابقار السريع مع العلاج؛ بدون حقن وبدون أدوية معقدة غالية الشمن وبعد تأكدي من 
أن التحسن يحدث أمام عيونناء شارکت في العملية شخصيأء حيث قمت بتدليك ومسح 
الضرع بالمستحضر وأنا واثقة أنه بإمكان كل حلأبة أن تقوم بذلك وكذلك كل عامل في 
الزرعة. كما يلاحظ تحسن نوعية الحليب بعد العلاج. 


= ا ل 


رأي الحلابة ن. دیمتشینکو: «یّذ البداية كنت أشك بهذا الشفاء السریم وأعتبره 
صدفة. لكنني اقتنعت سریعاً: أنه لا وجود للصدفة في ذلك. حيث تنضم الابقار 
الريضة بعد تدليك أعضائها الصابة إلى عداد الحیوانات السليمةء وب(مکاننا أن نقوم 
بعلاجها ذاتياًء باستخدام هذا الستحضر. طريقة العلاج سهلة ویتوجب على كل حلابة 
أن تقوم بها. وبالتالي نختصر وقت العمل باستفنائنا عن استدعاء الأطباء ویفضل أن 
یحصل هذا العلاج على انتشار واسم عندنا: حيث پساهم تطبیقه في زيادة كمية 
الحلیب الستخرج وتحسین نوعیته. إننا نعتبر العالجة بهذه الطريقة فعالة واقتصادية 
ومريحة, علماً أن الکولخوز صرف هذا العام آکثر من +٠٠١‏ روبل لشراء أدوية كيماوية, 
لكننا لم نلاحظ أي نتيجة عند استخدامها . إن طريقة أ. م. دیریابین تستحق الدراسة 
والانتشار في المارسة العلاجیة» . 


رئيس رئيس أخصائية مديرة 
كولخوز «دروجبا» الأطباء البیاطرة . بتربية الدواجن مزرعة أريوتينكي 
ي. توريك أ. سیتشینکو ر. بوتابوفا ف. فاسيليفا 
الحلابات الحلب 
ن. لابکو؛ ف. فیدتشید. ن . دیمیتشینکو أ. مورکین 
+ هب 


بمض الملرمات حول سستمضالمینانون 


إن مستحضر الفیفاتون يتميز بخصائص مضادة للالتهاب ومسكنة للألم وهو 
غير سام ویرفع القوی الناعية الدفاعية في الجسم. عند تطبیق کل الررشادات التي 
يوصي بها صانعه يعطي نسبة عالية جداً من الشفاء من الأمراض .في مراحلها الأولى 
وکثیراً ما يشفي الحالات الزمنة من المرض ويعطي نسبة عالية جداً من الشفاء عند 
علاج التهابات الشدي والاسهال والاصابات والجروح والأورام الحلمية والرقود قبل 
الولادة والتهابات بطانة الرحم وغیرها. كما أنه يسرع تيار الدماء واللمفا في الأنسجة 
الصابة, ويؤثر تأثیراً إيجابياً على الجهاز العصبي (حتی في الظروف النهائیة), ولا 
يعطي أعراضاً جانبية. ويزيد الالبان كما یحسن الترکیب الكيماوي الحيوي للدم. 
. والفیفاتون بتمیزه بفاعلية وظيفية عالية. یسمح مع الزمن بالاستفناء عن تناول 
الضادات الحيوية والهرمونات والستحضرات الكيماوية الأخری. 
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إن شركة «فيفاتون» التي يترأسها أ م. ديريابين: تملك خبرة واسعة عملية 


الاختبارات الإنتاجية الإحصائية لاستعمال «الفيفاتون» التي أجريت بقرار من 
الإدارة الرئيسية البيطرية في الاتحاد السوفييتي بتاريخ ۵ آب ۱۹۸۷م. 


1 ۱ ا 

! ليم اق ۱ ۱ ۱ 

۴ التهاب الثدي النزلي ٠‏ “ 01 لك اس سيسات مس 

۱ ۱ ۱ 

الراقبة | التهاب الشدى الصلی | ۱ ۱ ۱ ۱ ۱ 
| ۹ 3 ۱ ۷ ۱ 31 ۳ 1 ا ۲ 

التزلى ۱ ۱ ۱ ۱ 


تسس سس ات ا ل يم ا ی ی اي 

إن المؤشرات تتحدث عن نفسها. نتيجة اللجنة الدریة: «علی أساس العطیات 
الستخلصة تعتبر اللجنة أنه من الناسب أن نوصي بمستحضر الفیضاتون لعلاج حالات 
التهاب الثدي النزلي والصلي والصلي النزلي عند الابقار ونموذجه الزيتي لعلاج جروح 
الضرع والتحات وتشقق الحلمات بصورة استخدام إنتاجي واسع». 

لقد تم علاج ۱٩‏ بقرة في مزرعة «تیشکوفو» في موسکو. بتشخیص الصورة 
الميادية. المؤكدة بالتحالیل الخبریة: «تعدد الأورام الحلمية مع ميل إلى الخبث». وقد 
حدد في وثيقة التقریر الطبي, أنه بعد إجراء العلاج شفیت جمیع الحیوانات تماما 

إن التطبیق العملي للفیفاتون في علاج الأبقار مع أمراض التهابات الضرع 
والاسهال والرفود قبل الوضعي وغیرها. في مزارع مختلف مناطق الاتحاد السوفييتي 
قبل موسکو وروستوف وتولسك و کالینینفراد ونواحي آخری, أعطت نتائج إيجابية وقد 
تم اتخاذ قرار مبدئي في مزارع كثيرة في موسکو وکالینینفراد بالتوقف عن استخدام 
الأدوية الكيماوية والانتقال الکامل إلى مستحضر الفیفاتون لعلاج ووقاية الحیوانات. 

كما حصلنا في الوقت الحاضر على نتائج فعالة في علاج الطیور الدجنة, 
حيث سجل في وثيقة «النتائج العيادية للاختبارات التي طبق فيها الفيفاتون على 


= وإ هسه 


الدجاج من فصيلة «الليفورن الأبیض» الصابة بمرض ماريك. العدوی بالعصیات 
القولونية في مدجنة کراسنا غورسك في موسكوء تم التأكد أنه من بين 0؛ دجاجة 
مريضة تعرضت للعلاج شفي ٤١‏ دجاجة شفاء کاملاً بعد أسبوعين من بدء العالجة, 
وبقیت اثنتان تحت العلاح مع ملاحظة تحسن الصورة العيادية للمرض وبعد سبعة آیام 
آخری شفیتا تماماً. في حين أن ۲۰ دجاجة مريضة لم تخضع للعلاج. ماتت بعد ۲۵ 
يوماً من بدء الراقبة», وتتابع التجارب في هذه الدجنة حالياً على نطاق واسم. 
مجموعة الاختبارات المؤلفة من ۵۰ آلف صوص بعمر الیومین صارت تشرب الفیفاتون 
الحلول بنسبة ۱: ۱۰۰ وأخذت بالمقابل مجموعة اختبار آخری فیها ۱۵۰ آلف صوص 
بعمر اليومين لم تتناول الدواء: وبعد ثلاثة آسابیع لم يلاحظ في الجموعة الأولی أي 
أمراض بینما حصلت خسارة في الجموعة الثانية. ونتابع هذه الأبحاث حتی الآن. 

لکن الفیفاتون الذي طبق بنجاح على الحیوانات, اخترع اصلاً لخدمة الانسان 
بهدف وقاية صحته من الأمراض, وقد استخدمه مبتكره مراراً على نفسه الملاج مرض 
التفضرف العظمي المشوه (خارجياً فقط بوضعه على الجلد)؛ وقبل أن يقدم الدواء 
للممارسة العياديةء أجريت أبحاث مخبرية كثيرة علی‌العدید من الحيوانات: مثل 
الفئران والحمام والكلاب والقطط وأخيرأً على الحيوانات المدجنة الضخمة. ويستمر 
اهتمام العلماء بمستحضر الفیفاتون, كما ختمّت الأبحاث في مختبرات مولدات 
التحول وسلامة الأدوية في وزارة الإنتاج الطبي: وقد تم العمل بدقة تامة وفق الخطط 
النموذجي للاختبارات و«التوصيات المنهجية لتقييم الخصائص التحولية للوسائل 
الدوائیة» أي تعليمات مكتب الصيادلة الأعلى في الاتحاد السوفييتي)؛ كما هو موضح 
في التقرير «لم یظهر مستحضر الفيفاتون نشاطأ ولا في أي اختبار أجري له ويدل 
ذلك على غياب النشاط التحولي لديه؛ بالإضافة إلى غياب الفاعلية السرطنة 
الكامنة». إن هذا التقرير الذي ينفي أي ضرر يمكن أن يسببه الستحضر يفتح المجال 
أمام تطبيقه العملي الواسع ليس فقط في علاج الحيوان: بل والإنسان أيضاًء وسيصبح 
الفیفاتون قريباً وسيلة علاجية فمالة بسيطة في دور الولادة لسلاج التهابات الشدي 
وهذه ناحية واحدة فقط من استخداماته وخصائصه العلاجية. آما مواصفاته الأخرى 
فتفتح أمامه الإمكانية للتناول الداخلي وتسمح بافتراضء أنه يمكن أن يصبح بديلاً 
للكثير من المضادات الحيوية والأدوية الكيماوية الأخرى: (وذلك طبعأ بعد القرار الأخير 
لوزارة الصحة في الاتحاد السوفييتي). 


+ 4 چ 


= 


لیس بالأمر القلیل (مكانية استخدام الفیفاتون من قبل كل عمال الزرعة. ویمکن 
أن يستخدمه الاشخاص الذین تعلموا أسالیب علاج الحیوان والذین تمرفوا على آلية 
السلامة (الاستشارات المنظمة التي یقدمها عمال شركة «فیفاتون»). 

نورد بعض الشروط الحتمية لاستخدام الفیفاتون: حيث يجب فصل الحیوانات 
الريضة عن القطیع العام وخاصة خلال فترة الملاج وعدم السماح بمرور التیارات 
الهوائية الباردة فى السکن. يجب إلغاء العلف الحامض من الفذاء مثل (العلف 
السيلاوي والعلف من النوع السيء): كما یقلل تقديم ماء الشرب للحیوانات (وخاصة 
عند تناول الادة الخضراء). 

نطلي الأماكن الصابة من الضرع بمستحضر الفیفاتون (الضرع پسبق غسله 
وحلب الحلیب منه) ویتم وضع الفیفاتون بمساعدة جهاز التدليك الاهتزازي أو العضارة 
لیتوغل في الضرع مع حلب مستمر لبقایا الحلیب اللوث حتی یصل الضرع إلى حالة 
لون وردي» وضي حالات التهاب الضرع التطور (الستعصي) ينصح بوضع المستحضر 
على العمود الفقري أيضأ عند الحیوان. ويجب معالجة الأبقار الريضة بعد كل حلب 
ولا يجوز أبدأ أن يصل الفیفاتون إلى العجان؛ فإذا جاء الفیضاتون على الحلمات يجب 
غسلهم مباشرة بالماء. 

خلال عملية العلاج يتخلص جسم الحيوان من النباتات الفيروسية والجرثومية 
والسموم في مناطق تراکمها على امتداد الجهاز اللمفاوي کله, ويمكن أن يظهر ذلك 
بصورة إفرازات على شكل جروح صفيرة متوسطة على الضرع أو طضح كبير مع 
إفرازات سائلة بلون أصفر رماديء أو قرحات صغيرة مع جروح جافة؛ بالإضافة إلى 
نقص الوبر الذي يفطي الظهر على طول العمود الفقري, في هذه الحالات ننصح 
«برش مسحوق الطبشور الأبيض على مراكز العدوى وكذلك رشها بالبودرة وتجنب هذه 
المناطق خلال عملية الملاج بالفيفاتون, وتخنضي هذه العلامات مع تقدم مراحل شفاء 
الحيوان حتى تتلاشى نهائياً. 

لتخفيف الآلام وتسريع اندمال الجروح الفتوحة فوق المناطق المعالجة ينصح 
بدهنها بزيت الكافور أو زيت الخروع أو بزيوت أخرى. ونفس الزيوت ينصح 
باستخدامها لتطرية جلد الضرع والحلمات. 

+ + + 


۳ ۳ 0 
ان عمال شركة «فيفاتون» ومدیرها ومؤسسها أ. م. ديريابين لا پشکون آبدا 
بان الفيفاتون سيصبح عما قريب مستحضراً دولياًء حيث يستحوذ على اهتمام كبير من 


۳ 


الخبراء الأجانب. 


إن کادر «الفیفاتون» یضع نصب عینیه هدفاً بالساهمة الفعالة للشفاء السريع 
للقطيع اللاحم والحلوب في الاتحاد السوفييتي وفي الخارج وانشاء شرکات ومزارع 
نموذجية, تصنع موادا غذائية سليمة بيئياً سواء كانت منتجات اللحوم أو الألبان. 

إن کادر الشركة يعمل بنشاط, حيث پنشی مشروعاً مجهزاً بالات حديثة لانتاج 
مستحضر الفیفاتون بالکمیات التي تفي بالحاجة في کل المزارع الحيوانية وخاصة 
الزارغ الخاصة, كما يخطط لتصدیر الستحضر إلى الخارج ویخطط لبناء مزارع 
حيوانية بتجهیزات حديثة وفق المقاييس العالية وشبكة مصانع لعالجة اللحوم والالبان 
بحیث تنتج مواداً غذائية سليمة بيئياً وانشاء مختبر علمي تجريبي لتحضير آنواع آخری 
من الستحضرات الوظيفية على أساس الفیضاتون ونماذجه الزيتية وغيره» كما تقام 
مدرسة منهجية لتحضیر الخبراء الستشارین «بياطرة وحلابین وغیرهم» للارشاد 
الصحیح لاستخدام الفیفاتون على نطاق [نتاجي واسع. ونطالب بجهود فوربة لزراعة 
الأعلاف السليمة بدون استخدام مواد لازالة الذؤان وكذلك زراعة الأعشاب الطبية 
على نطاق واسع (4 أراض بكر). 

کل ما قلناه سابقاً ليس نظرياً بحتأء بل واقع حقيقي, ولا يجوز انتظار الفد. بل 
علينا بالتصرف فوراً منذ الیوم. وسيكون ذلك إيرادكم في بناء هدفنا المشترك؛ وهناك 
إضافات خلال عملية الأبحاث التطورية. 


اللجنة ا حلومية دال,نتاع الزاعي في ردسيا 
سرك رالملوماتية الملمية التقنية دالرعاية دالا,رعلان 


1۹4۷/0/14 

٤٥۰-۱۵-۲٣ رقم‎ 

لقد تم في مركز المعلوماتية العلمية للتقنية والدعاية والإعلان بحث معلوماتي 
حول أساليب علاج التهابات الضرع عند الأبقار ولم نعثر في وثائقنا والوثائق الأجنبية 
التي بلغ عددها ۱۲۰ وثيقة حول علاج التهابات الضرع. على أية طريقة تطابق طريقة 
أ م ديريابين. 

وكانت الأقرب إليه في استخدامه الخارجي وتأثيرها الكيميسائي, الطريقة 
الاكتيولية. حيث إن البداية العاملة في الإكتيول هي أملاح الأمونيوم حمض السلفات 
زيوت طينية. أما في مستحضر ديريابين «الفيفاتون» فإن أملاح الأمونيوم للحموض 


- ۲۱۳ - 


العضوية والتنيكية من منشاً نباتي. 


وفق التقییم الذي قام به الخبراء البياطرة في روسیا فان مستحضر الفیفاتون 
مشرع في العالجة البيطرية. 


مدير قطاع النظام انعلوماتي الاستقصاني 


الحلي ف.أ. دانیلینکو 
چه + يپ 
أؤكد 
نائب مدير أكاديمية البياطرة 
في موسكو المسماة باسم 
ك. ي. سكريابين: البروفیسو 
ه. ه. کورجیفینکو 
۲شباط/۱۹۸۷ 


رثيقة 

نحن الموقعین. آدناه: العامل الرئيس في الأبحاث العلمية في مختبر علم 
العقاقير وعلم السموم في أكاديمية البياطرة فى موسكو المسماة باسم ك. ي. 
سکریابین, العامل الرئيس ف. ب. فينيك, العاملون الرؤساء في مختبر علم العقاقير 
المختص بالتمثيل الغذائي (الأيض) ر.ي. شيشكو وه. ف. تشيرنوفا وضهوا الوثيقة 
الحقيقية التي تتص على المدة ما بين ٠١‏ إلى ۲۱ شباط من سنة ۱۹۸۷ التي تمست 
خلالها الاختبارات في مختبر علم العقاقير وعلم السموم على الحيوانات المخبرية: 
الفعول الوظيفي لمستحضر الفيفاتون (المستخرج من الأعشاب الطبية): وأجريت 
المراقبات خلال ۵ أيام. 

وقد أظهرت نتائج فحص الدم التركيبي العضوي (المورفولوجي) والكيميائي 
الأحيائي. ونسبة تركيز الكريات الحمراء واليحمور (الهيموجلوبين) في دم الجرذان 
المخبرية بمعدل ۲۰۹-۲۱۶ و 1,۸-١,١‏ بالمطابقة. محتوى السكر بمعدل ۷, ۸٩,۳-۳‏ 
(۰,۰۵۲), فعالية الليسوزيم زادت بمعدل ١,١٠-7,؟1/‏ (۰,۰۵۳)» النشا الحيواني 
وحامض الأسكوربيك (فيتامين )) زادوا في الكبد بمعدل ؟17,1١-14,5/‏ بالمطابقة. 


خلال فترة مرافبة الحيوانات لم يلاحظ أي تفيير في سلوكهم وكانوا يتناولون 
العلف والماء بصورة اعتيادية, كما كانوا يتميزون بالنشاط ولم تحدث وفيات بين 


== 


الجرذان خلال هذه الفترة. 
أظهرت الأبحاث؛ أن مستحضر الفیفاتون الذي قدمه أ. دیریابین لیتم فحصه. 
غير سام بالنسبة للجیوانات عند وضعه على الجلد بالکمیات المحددة. 
العامل الرئيس في الأبحاث العامل الرئيس في مختبر علم العامل الرئيس في مختبر 
العلمية في مختبر علم ‏ العقاقير المختص بالتمثیل ‏ علم العقاقير الختص 


العقاقير وعلم السموم الفذائي (الأيض) بالتمثيل الغذائي (الأيض) 
ف. ب. فينيك ر. ي. شيشكو ه. ف. تشيرنوفا 
© > + 


اللجنة الحكومية المختصة بالمواد الغذائية والمشتريات في الاتحاد السوفييتي 
الإدارة البيطرية العليا ودائرة التفتيش البيطرية الحكومية 


أؤكد موجز مؤقت حول استخدام الفیفاتون 
معاون مدير الإدارة البيطرية العليا لعلاج الأبقار المصابة بالتهابات الضرع 
ف. ن. غوشین (بصورة إنتاج واسع خلال عام ۰« 


۸کانون الثانى ۹A‏ أع. 
-١‏ الملومات العامة 


(۱-۱) الفیفاتون مستحضر يتكون من منقوع وعصصارة الأعشاب الطبيةء يمثل 
بنفسه سائلاً بلون بني غامق له رائحة الأعشاب الطبية والأمونياء 811 لا يقل عن ۶ ,۷. 


(۲-۱) ينتج الستحضر في قوارير زجاجية أو كيلية كبيرة تسم ۲۰-۵ لتراً, 
مسدودة بسدادة زجاجية أو فلينية, تحفظ في آماکن معتمة في حرارة لا تقل عن 1۰ 
مدة صلاحية الستحضر ۱۲ شهراً. 

۲- الخصائص العقاقيرية 

(۱-۲) یتمتم الفیفاتون بمفعول مضاد للالتهاب ومسکن للألم» يحفز وظيفة 

۳- استخدامات الستحضر 

(۱-۳) يستخدم الفیضاتون لعلاج كل أنواع التهابات الغدد الثديية عند الابقار, 


(۲-۳) بعد الحلب التام للحلیب من الضرع يوضع الفیضاتون على ضرع مفسول 


= ۲۱ ۵ = 


سابقاً وممسوح حتی النشاف بمنشفة نظيفة, ندهن الفیفاتون على جلد الضرع بالید أو 
بمساعدة جهاز «روسینکا» نخض الستحضر دورياً ونوزعه بالتساوي على جلد الضرع. 
تجنب وقوعه على الحلمات والجروح والعجان, ثم يدلك الجلد لیدخل الستحضر عبر 
مساماته. 

بعد أن يجف الستحضر على الجلد يكرر طلي الجلد به عدة مرات خلال ۱۰- 
۵ دقيقةء وتتطلب کل معالجة بالتناسب مع درجة تطور المرض وحجم الضرع مع ۵۰- 
۰ ميلي لتر من الفیفاتون. 

تتم معالجة ضرع البقرة المصابة بما للا يقل عن مرتین في الیوم حتی الشفاء. 

(۲-۲) لم تسجل أي أعراض جانبية أو مضاعفات لاستخدام الستحضر ولا 
پوجد أي إشارات تمنع استخدام الفیفاتون. 


اعد الموجزالمؤقت |. م. دیریابین وتم استحسانه 


من قبل اللجنة البيطرية العقاقيرية. 
مم (محضر رقم ۸) 
+ + 4 
سواصفات نحوع النتوع 
رالستجضالعقاقيري النیناتون) 


1 اسم المؤسسة ومرژوسیتها : شركة «فيفاتون» ضمن الانحاد الشعبي الاحتکاري 
للمنشآت «بوتيك». 
۲. اسم آلعروض: مستحضر الفیفاتون. 
۳ _الطراز (ماركة. مودیل): عصارة نباتية (سائلة) بلون بني غامق. 
4. تخصصه, محتوی النتوج باختصار, طريقة استخدامه: علاج التهابات الشدي 
عند الحیوانات والبشر (حالة الالتهاب). 
لقد أظهر مستحضر الفیفاتون فعالية علاجية عالية عند علاج الأورام الحلمية 
والجروح الْعُدية, والخراجات وأمراض الحوافر, وهو يؤثر تأثيراً محضزاً عاماً على 
الجسم ککل. ویقصر مدة العلاج. 


- ت 


يساهم مستحضر الفیفاتون في شفاء الأبقار من التهاب الثدي النزلي الحاد 
ومن التهاب الثدي النزلي الصلي. 

مدة علاج التهاب الثدي النزلي لدی الأبقار بمستحضر الفیفاتون آقصر بکثیر 
من مدة علاجه بمستحضر «مستیتسید». 

إن علاج التهابات الشدي عند الأبقارء بمستحضر الفیفاتون ذي الاستعمال 
الخارجي يمكن أن يتم من قبل عمال الحلب الآلي مباشرة بعد اكتشافهم أولى مظاهر 
التهاب الشدي: مما يؤدي إلى الحد من تطور صور المرض المضاعفة بصورة التهاب 
الفدد الثدية وفقدان الانتاج اللبني. في نفس الوقت یمکن حقن حقنة من الفیفاتون 
المبخر مسبقاً. 5 

5. الناحية المكنة لاستخدام المستحضر وآفاق استخدامه في الطب البيطري في 
الاتحاد السوفييتي: بالإضافة إلى معالجة الحيوانات المنزلية الأليفة. حيث إن هذا 
العلاج سريع وفعال وغير ضار بالمقارنة مع العلاج بالأساليب التقليدية. 

1 عوامل التجديد والتميز عن النظائر (ومن ضمنها الأجنبية): لا يوجد أي 
أسلوب مماثل في علاج انتهابات الشدي ضمن الوثائق المحلية والعالمية للأسلوب 

۰۷ خطة الإنتاج: ٠‏ كوب في الشهر. 

۸ کل روبل یجلب ۱۵۰۲ روبلاً من الریح. 

یتطلب لعلاج حیوان مریض واحد ما یقارب ۷۰۰ ميلي لتر من الستحضر 
ویرتبط ذلك بدرجة تطور الرض. 

٩‏ السعر التفق عليه (۱۵) روبل على كل لتر. 

۱ لا پوجد شرکاء في التألیف. 
وثيقة تلبت ذلك في الادارة البيطرية العليا. 


پچ یه له 
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أؤكد 

مدير مدجنة الطيور 

كراسنا غورسكايا 

وثيقة 

حول نتائج الاختبارات العيادية لمستحضر الفيفاتون على الدجاج من نوع 
«اللاغورن الأبيض». فيما يتعلق بمرض ماريك؛ العدوى بالسا مونيلأت وتحلل البکتریا. 

لقد تم في مدجنة الطيور «كراسنا غورسكايا» في فترة ما بين ١6-١‏ تموز 
6م إجراء تجارب عيادية مسبقة لتأثير مستحضر الفيفاتون على 40 دجاجة بعمر 
۰ يوم مع أعراض مرض ماريك. 

يستخدم الستحضر بصورة مبخرة من الأمونيا ومحلولة بضعفي الكمية من 
سائل العصارةالسائلة للأعشاب الطبية أو بصورة أعشاب طبية مجففة مرطبة مسبقاً 
ومطحونة ومخلوطة مع الطبشور الأبيض بنسبة ٠١‏ :۰۱ تستخدم العصارة السائلة بدلا 
من الماء بمعدل ٠٠١‏ مللتر في اليوم لكل دجاجة. أما خليط الأعشاب المطحونة مع 
الطبشور فيضاف إلى العلف بمعدل ۲۵غ على الرأس في اليوم. وخلال فترة العلاج 
حصلت ۳۰ دجاجة على علف أساسي هو حبوب القمح وحصلت ۱۵ دجاجة على علف 
مركب من نوع ب ك -۲ بدون إضافات خمائرية. 

وتمت المقارنة مع جماعة دجاج مكونة من ۲۰ رأس مصابة بمرض ماريك, لم 
تخضع للملاج بمستحضر الفيفاتون والتي تتفذی بعلف أساسي مركب يحتوي على 
إضافات خمائرية. 

بعد أسبوعين من بدء الاختبار تم الاعتراف بشفاء ٤١‏ دجاجة في الجموعة 
الختبرة وبقيت دجاجتان تتابمان العلاج مع تحسن ملحوظ للصورة العيادية للمرض 
وبعد ۷ أيام أخرى تم الاعتراف بهما سليمتين أيضاً. 

أما في مجموعة القارنة, التي لم تخضع لعلاجناء لم يسجل أي تحسن في 
الاختبارات العيادية على الدجاج الصاب, وبعد ۲۵ يوماً من بدء المراقبة توفيت کل 


دجاجات هذه المجموعة. 
رئيس الأطباء في مدجنة بيب القسم المستشارة العلمية, 
الطیور. كراسنا غورسكايا الأستاذة المساعدة 
أ. برلين ه. تروبنيكوفا م. موناخوفا 
ين 


- ۲۱۸ - 


وثيفة 
الكشوف الطبية حول نتائج الأعمال التي أجريت لعلاج الأبقار المصابة بتعدد 

الأورام الحلمية. بواسطة مستحضر الفيفاتون (لصاحبه أ. م. دیریابین). 

نحن المزقعین أدناه. الطبيب البيطري الأول ۰3۰ بولونين, الأخصائي الأول 
بتربية الدواجن م. ب. يانيكن. مستشارة استخدام مستحضر الفيفاتون الطبيبة ن. ن. 
سوكولوفاء حضرنا الوثيقة الحقيقية حول العلاج الذي أجري لتسعة عشر بقرة في 
مزرعة تیشکوفوء حيث شخص عند الأبقار مرض تعدد الأورام الحلمية مع ميل 
إلى الخبث. ۱ 

جمیع الحیوانات كانت مصابة باورام حلمية عديدة في مناطق الأذن والبطن 
والضرع» وکانت طبيعة الإصابات في بعض الحالات تمثل صورة عيادية واضحة. فمثلاً 
البقرة رقم ۲۱۰۸ كان لديها كتلة آورام بقطر ۱۲ سم. متوضعة في وسط الخط البطني 
متلاصقة مع بعضها من 'سرة حتی الضرع؛ وکانت العناصر المكونة للورم .تأخذ؛ شكلاً 
عدسياً. کل واحدة بقطر ؛ سه. تفطي |حداها الأخری کحراشف السمك. 

وکان هناك تشكلات بتطر ۲ -۵ سم على الضرع بين الحلمات وفوقهاء تشبه 
ثمار التين الناضجة انعصيرية وفي بعض الحالات تشبه, عناقید القرنبیط البائتة, 
وضي ناحية جذر الأذن انیمنی كتلة كروية بلون أسود بحجم الجوزة. 

وهناك كتل كبيرة نامية حتى "سم وفي حالات نادرة إلى ۵ سم في قطرها على 
البطن والضرع والحلمات. كانت هذه الأبقار ذوات الأرقام ۳۱۱۷-۳۱۳۵-۳۱۰۳-۳۱۰۷- 
۳۱۲۵-۸۵۳-۷. 

آما في الحالات التبقية فقد لوحظت تکتلات عديدة بقطر ۲-۰,۵سم. 
متوضعة في الأماكن المذكورة سابقاً. 

خلال فترة العلاج أخذت الأورام تجف وتتساقط منفصلة عن الجسم. 

في الوقت الحالي بعد إجراء الدورة العلاجية شفيت الحيوانات تماماً. 


۱ الأخصائى الأول بتربية متشا 
الطبيب البيطري الأول ا 0 
1 الدواجن استخدامات الفيفاتون 
أ.أ. بولونين م. ب. یانیکین ن. ن. سوكولوفا 
۾ 4 4 


- ۲۱۹ - 


مم الأبعاث العلمية العام في الاتحادالسوفييتي 


دالمبد التصميبي لارنتاع الألبان 
إلى ممثل الجمعية التعاونية «فيفاتون» 
. م ديريابين 
۰( 
رقم ۲۲۶/۳6-۱ 


حول نتائج تحدید الخلایا الجسدية 
لقد أجرى المهد قياساً لحتوی الخلایا الجسدية في ۸ عینات من الحلیب, 
الذي قدمته الجمعية التماونية «فیفاتون». نم القیاس وفضق النسهج ۷۹-۲۳۵۳ 
واستخدام جهاز ف. م. ل. ك. 
وتم تحديد الخلايا الجسدية في ۷ عينات كان محتواها ۵۰۰ آلف/سم۲؛ مما 
يوافق مطالب الصنف الأعلى من الحليب الحضر وفق هذا المؤشرء وفي عينة واحدة 
كان محتوى الخلايا الجسدية من ٩۰۰‏ إلى ۷۵۰ ألف/سم”؛ مما یوافق مطالب 
الصنف الأول. 
مدير العهد 
ي. ي. کوستین 
+ + 4 
وزارة الصناعة الطبية في الاتحاد السوفييني 
ال ركرا العلبي العام في الا كاد السوفييتي 
حول سلامة العناصر الفعالة أحيائياً 


لمرير 
الدراسة الاختبارية حول وجود الخواص المناعية 
والسامة والمسببة للحساسية في مستحضر الفيفاتون 


المنفذة المسؤولة مديرة المخبر المناعي والسمي 
والتحسسي ه. ب. كودرينا كويافنا - 19444م. 


= پ ۲ ۲ - 


مدخل 

أجري في الخبر الناعي السمي التحسسي في الرکز العلمي العام فى الاتحاد 
السوفييتي المسؤول عن سلامة العناصر الفعالة الكيميائية الإحيائية عمل حول دراسة 
الخصائص الناعية والسمية والتحسسية لمستحضر الفيفاتون: الذي يعد مستحضرا من 
مجموعة أعشاب ونباتات طبية. 

قدم للبحث OR‏ من مستحضر الفيفاتون: مستحضر النباتات ١‏ والذي 
يحوي ۰ أمونيا كمادة حافظة. ومستحضر النباتات ۲ الذي نم تبخیر الأمونیا منه 
ولم تبق إلا آثاره. كلا النموذجين يعدان عناصر. قليلة السمية. 

مستحضر النباتات ١‏ مخصص للاستخدام الخارجي كوسيلة ضد البكتريا 
والالتهاب» ومستحضر النباتات ۲ مخصص للاستخدام الداخلي. 

وقد تم استخدام أسالیب علم الناعة العصرية والطبقة بصورة واسعة من أجل 
دراسة الخصائص المذاعية واللسمية والتحسسية لنماذج مستحضر الفیفاتون؛ والشی 
تسمح بتقييم تأثير الستحضرات المدروسة على مختلف حلقات الجهاز المناعي في 
الجسم ووصف ردات الفعل 'لتحسسية المحتملة إشر إدخال الستحضرات (الجواب 
الخلوي والخلطي المناعي. مختنف أصناف ردات الفعل التحسسية). 

تم إنجاز العمل رفز »طالب الکتب الصيدلي الأعلى في الاتحاد السوفييتي 
حول الدراسة ما قبل العيادية لسلامة الوسائل الدوائية. 


۰ 4 


النقريرا الطبي 
من خلال تحليلنا لنتائج الاختبارات التي أجريت على مستحضر الفيفاتون 
«مستحضر النبات ١ء‏ الحاوي على /٠١‏ أمونياء ومستحضر النبات ۰۲ الذي بخر منه 
الأمونيا» وذلك لأجل دراسة الخصائص المناعية والسمية والتحسسية لهماء يمكننا 
تقديم التقرير التالي: 
مستحضر النباتات :١‏ 
* لا يتسبب بأي تفيرات في الأغطية الجلدية عند حيوان الكابياء «الخنزير 
الهندي البحري». 


* استخدامه الجلدي الخارجي لا يؤثر على التحلل النوعي لكريات الدم البيضاء. 


SS 


۰ پژثر تأثيراً بسيطأ جداً بتقويته التکتل النوعي لکریات الدم البیضاء عند 
الاستخدام الجلدي الخارجي «تجرية ۸,۰ ± ۸۱,۶ مراقبة ۲,۱ , .)/١‏ 
* یحفز التحول الجرثومي لخلایا الفدة التيموسية «دلیل الحفز - تجرية ,٩‏ ۲۱۷ 
مراقبة ۰, ۱۶۳). 
* یسحق تحول الخلایا الجرثومي في الطحال «دلیل الحفز - تجرية ۱, ۱۰۷ 
مراقبة ۵, ۲۸۲). 

مستحضر النباتات ۲: 
* يظهر مضعولاً تدريجياً في اختبار فرط الحساسية من النوع المبطئ (دلیل ردة 
الفعل تجرية ۰,۲۵ ± ۰,۰۳ مراقبة ۰۸, ۱۲۵۰ ۰). 
٠‏ لايؤثر على ردة الفعل التكتلية النوعية عند الکریات البیضاء (تجرية ۲۸,۸ 
0۰ مراقبة ۰۱,۰ , ۲/). 
٩‏ یسحق نحول الخلایا الجرثومي في الطحال (دلیل الحفز تجربة ۷۸,۲ 
مراقبة ۲۸۲,۵). 
٩‏ يقوي نحول الخلایا الجرثومي في الغدة التيموسية (دلیل الحضز تجربة 
۲ مراقبة ۰, ۱۶۲). 
© يقوي إنتاج الانترلیکین ] (دلیل ردة الفعل تجرية ۳,٩۱.مرافبة‏ ۷,۰). 


4 + ه 
تشریس 


دراسة الأفعال التحولية لستحضر الفیفاتون في الخلایا 
الجسمية والجنينية عند الثديات في شروط «إن قیفو» . 

النفد ؛ 

عامل الأبحاث العلمية في مختبر عيادة علم الناعة في 

المعهد الطبي الأول في موسکو باسم ي. م. سیتشیینوفا 

أ . م. پیسنوفات 

الستشارة: 

مديرة مختبر التحول والوسائل الدوائية, 

الحاصلة على دکتوراه في العلوم الأحيائية 

ه. ن. زولوتاریفا 

موسکو ۱۹۸۹م. 


= 


التقریر الطبي 

لقد أجربت دراسة النشاط التحولي الکامن لستحضر الفیضاتون على الشدیات 
ضي ظروف «إن فيفو» وبمساعدة الأساليب الداخلة ضي النظام القياسي للاختبارات 
بالتناسب مع تأكيدات مكتب الصيادلة الأعلى في الاتحاد السوفييتي «التوصیات 
المنهجية لغحص الخصائص التحولية في الستحضرات الدوائية الجديدة» (۱۹۸۱م). 

أجريت دراسة حول مقدرة الفيفاتون على حث انحراف الجسيم الصبفي في 
خلایا النقي عند الفئران: بالإضافة إلى الطفرات المميتة السائدة في الخلايا الجنينية 
عند الفثران. 

وتشهد المعطيات التجريبية؛ التي ثم الحصول عليها خلال تقييم النشاط 
التحولي لستحضر الفیفاتون, على غياب المفعول التحولي لدى الستحضر الجرب في 
الخلايا الجسمية والوراثية عند الثديات. 
المنفن: عامل الأبحاث العلمية 


المستشارة: مديرة مخت 
007 222025 شي مختبر عيادة علمالمناعة مدير قسم الکوادر 


التحول وتقنيته وسلامة 
ا في المعهد الطبي الأول في للوسائل الدوائية 
الوسائل الدوائیهة 9 ا 
موسکو باسم ي. م. سيشينيوقا 
ه. ن. زولوتاریفا أ.م. بيسنوفات ن.|. بالویکو 


00 
إلى مكتب العلوم العقاقيرية في وزارة الصحة في الاتحاد السوفييتي 
تشریم طبي مول دراسة السالابة الو رائية لستمضالنینانون 


نم عرض معطیات دراسة النشاط الوراشي الذاتي لستحضر الفیفاتون في 
تفریرین: 


©« «دراسة التأثیرات التحولية الضارة لستحضر (×8) على الکائنات الحية 
الدقیقة». 


* «دراسة التأثیر التحولي لستحضر الفیفاتون على الخلایا الجنينية للشدیات». 


٠‏ ثم العمل وفق الخطط النمودجي لادختبارات بالتنسیق مع «التوصیات 
المنهجية لتقييم تحولية الوسائل الدوائية», المصنمة في الاتحاد السوفييتي ضي 
عام ١لام.‏ 


= = 


وکما ينتج من العطیات القدمة. فإن مستحضر الفیفاتون لم يظهر أية فعالية 
في أي من الاختبارات, مما يشهد على غياب الفعالية التحولية عنده. وغیاب التأثیر 
الضار بالنسبة للمورثات: وبالإجمال فان هذه المعطيات تشهد على غياب النشاط 
السرطن الذاتي عند هذا الستحضر. 
مديرة مختبر التحول والتقنية والسلامة الدوائية 
ه. ن. زولوتاریضا 
+ هب + 
وزارة الصحة في الاتحاد السوفييتي 
العهد الطبي الأول في موسکو الحاصل على وسام لینین 
السمی باسم ي. م. سیتشینیوفا 
رقم ۲۱ ۶ تشرین أول/ ۰.۱۹۸۹ 
إننا من خلال تتفیذنا لاتفاقنا مع جمعية «الفیضاتون» التعاونية, نرسل إليكم نتائج 
الرحلة الأولی من آبحاشا حول دراسة التأثير الناعي لستحضر الفیفاتون, ونحن بصدد 
إجراء المرحلة الثانية للأبحاث في وقتنا الحاضر وألتي تضم دراسة التأثير القارن لنشاط 
الفيفاتون مع أدوية المناعة التقليدية (الفعالية المصلية التيموسية على الفئران 
المستأصي التیموس), وكذلك تأثير الستحضر على تكاثر وتجمع 1 و8 كثرة اللمفيات. 


نائب مدير البحث العلمي 
أ.أ. برونين 

©» © ¢ 
المعهد الطبي الأول في موسكو المسمى باسم ي. م. سيتشينيوف 
أؤكد 
نائب مدير البحث العلمي 
أ.أ. برونين 
۶/تشرین/۱۹۸۹ 

رثيقة 


التحقيق التجريبي لتأثیر مستحضر الفيفاتون على التنشيط المناعي للحيوانات 


النموذج التجريبي للجواب المناعي عند الفثران, التي كانت تتلقى كريات الغنم 
الحمراء بالحقن داخل الأوردة. تمت دراسة تأثير الستحضر على عملية تشكل خلايا 
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الأجسام الضادة في الطحال والستخرجة بطريقة تحليل الدم في الهلامة (اختبار إرني). 

تم التاكد من تأثير الستحضر على الجواب الناعي عند الفثران, الذين کانوا 
یحصلون على جرعات عالية من المستضد, وکذلك الفثران الذین کانوا یحصلون على 
جرعة منخفضة منه (من أجل تبين الخصائص المحفزة للمناعة الحتملة). 

تم تنظيم مخطط ذاتي لتتاول الستحضر الجرعة, قابلية القسمة. طريقة التناول؛ 
العلاقة مع زمن التمنیع؛ تم التاكد من تأثیره على منحني الجواب الناعي كاملاً. 

في التجارب التي أجريت على الفئران الناضجة بوزن ۰-۰ غ طمن منحني 
«BA -B‏ وكذلك هجناء (CBAxCs7B JH,‏ تمت دراسة تأثير المستحضر على جهاز 
الناعة الخلطي: ونم الحكم على مستوى الفعالية الناعية عند الحيوانات حسب تعداد 
خلایا الأجسام الضادة التشكلة في الطحال کرد على التمنيع الداخلي بکریات الفنم 
الحمراء بالحقن داخل الأوردة. 


وتم حقن الفثران المخبرية قبل يوم من التمنیسع ٠١0-17‏ ' بكريات الغنم 
الحصراء؛ بمستحضر الغيفاتون بجرعات: ۱,مل؛ ۲, *ملء 0, ٠ملء*,‏ امل بالحقن 
داخل الأوردة أو داخل البريتون (بوزن تقريبي من ۳۰,۰-۲,۵ مل/كغ). بينما نم حقن 
حيوانات المراقبة بالمحنول الوظائفي بدلا من الفيفاتون: وفي اليوم الثاني والرابع بعد 
التمنیح تم قتل فثران 'لتجرية دقئران المراقبة؛ وحضروا من الطحالات الستخرجة 
معلقات خلوية علی‌وسط *5!. وتم تحديد عدد خلايا الأجسام المضادة في العلقات 
الخلوية بطريقة تحلل الدم شي الهلامة, وتمت معاملة النتائج التجريبية إحصائياً؛ وتم 
حساب الحجم الهندسي 'لوسطي لخلايا الأجسام المضادة في كل مجموعة تجريبية 
وذلك في طحالها وفواصلها المؤتمنة ضمن 8 >۰۵, ۰. 

وكما يظهر من المعطيات التجريبية؛ المعروضة في الجدول, أن مستحضر 
الفیضاتون في كل جرعاته انختبرة يتميز بتأثير محفز للمناعة؛ وفق نسبة خلايا 
الأجسام المضادة في الطحال خلال يومين من الجواب المناعي. 

والفعول الحفز للمناعة كان یتسم بتبعية واضحة لجرعة المستحضر المحقون, 
وكان تضاعف عدد أجسام الخلايا الضادة في طحال الفثران التي حصلت على 


الفيفاتون قیماً إحصائياً. 
العامل الرئيس في الأبحاث العلمية مديرة العيادة المناعية 
ف. ف. سولوفيوف ن.ي. لوفينا 


جدول مؤشرات تعداد خلایا الأجسام الضادة عند 
الحیوانات المخبرية ا لحقونة بمستحضر الفیفاتون 
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شهاده حول مستحضر الفيفاتون 


تم تطبیق الستحضر في شروط مستوصفية على عشرة نساء مصابات بأنواع 
مختافة من التهاب شدي وكذلك على اریمس ة نساء مصاب ات بمرض الشدي 
وكان عدد الجلسات الداتية زمن جلسة إلى عشن). 

من بين عشر مريضات خمس. كن مصابات بالتهاب فيحي. والباقيات كن 
مصابات بركود النين زح ة سريرية للمسرض. وتم ملاحظة المفعسول الإيجسابي 
عندهن جميعاً. 

بعد الإجراء الأول مباشرة كان يلاحظ انخفاض الحرارة المحلية وتراجع نسبة 
الاحتقان والأوديما وزوال الآلام. 

لدى ثلاث مريضات اجتمم تطبيق الفيفاتون مع إجراءات المعالجة الفيزبائية 
(بالموجات فوق الصوتية). 

بقي الإلبان موجوداً لدی المريضات العشر. علمأ أنه تم النصح بالتوقف المؤقت 
عن (طعام الصفار والرضع والقيام باخراج اللین فقط. في جميع الحالات م التوصل 
إلى الشفاء بدون استخدام مضادات جرثومية أو علاج جراحي. 

من المعروف أن العرض الذاتي الرئيسي لمرض الشدي الليفي الكيسي هو الألم 
المرتبط مع الدورة الشهرية. 

عند تطبيق الفيفاتون ينجح المرضى سریعاً من التخلص من الألم (وسطیاً خلال 
۱۰-۷ ايام من بدء العلاج) نتيجة لتقليل الاحتقان وتليين الأنسجة المختصة. 


2-1 


جمیع الرضی الذین یحصلون على العلاج بهذا الستحضر, لم یسجلوا أي 
مضاعفات مرضية؛ وهكذا پعتبر الفیفاتون مستحضرا معالاً ووسيلة غير ضارة لملاج 
الرضی الصابین بهذه الامراضید. 

۲تشرین آول/ ۰۱۹۸۸ 

الطبيبة ف. ف. بانیوکوفا 

+ + + 

وزارة الصحة في الاتحاد السوفييتي 144۰/1/10 

مكتب الصيادلة 

إلى مدير شركة الفيفاتون رقم ۱٤٤٤/۷۱۹٤-۲۱۱‏ 

أ.م. دیریابین 

شارع ن. أستروفسکي, بيت ۱۲ 

۶ موسکو. شقة ٩‏ 

حول مستحضر الفیفاتون 

عزيزي آلکسندر میخایلوفیتش الحترم 

یملن لکم مکتب الصيادلة في وزارة الصحة في الاتصاد السوفييتي أنه تم 
الحصول على معلومات عن الفیفاتون. وهي في الوفت الحاضر تتواجد في مرحلة 
الاختبار المسبق وسیتم [علامکم بنتائجها . 

نطلب منکم نجهیز نماذج بكمية ۵ حلقات کل واحدة ۲۰۰مل وتعلیمات حول 
الاختبارات العيادية. وجملها في نسختین. 

مع احترامنا 

أمينة السر الأولى في مکتب الصيادلة 


الحاصلة علی دکتوراه في العلوم الطبية 
م. ي. میرونوفا 


+ + چه 
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وزارة الصحة في روسيا 
معهد الطب النفسي للأبحاث العلمية 


في موسكوء شارغ بوتيشني, بيت ۲ 


٩۱۳۲۷۳۱ هاتف:‎ 


في معهد الأبحاث العلمية في مجال الطب النفسي في موسکو ضمن وزارة 
الصحة في روسیا في عيادة علم الناعة في قسم الأبحاث العيادية الوظيفية لأبحاث 
الحالات الحدودية تتم دراسة التأثیر الناعي لستحضر الفیفاتون, لقد تم في الوفت 
الحاضر إنجاز القسم الأول من الأبحاث, والذي يضم الدراسة القارنة لتأثیر 
مستحضر الفیفاتون مع انستحضر الناعي التقليدي آکتیفین ٠1‏ على الخلایا البشرية 

التخصصة بالناعة في شروط «۷10۲0 18». 
نائب مدير العمل العلمي 


ف.ن. كراستوف 
© + + 
معهد الطب النفسي للأبحاث العلمية في موسکو 
شي وزارة الصحة في روسيا 
1 
نائب مدير العهد في لعمل العلمي 
ف. ن. كراسنوف 


۲ کانون الثاني/ ۰٩۱۹م.‏ 


م ات 


رنيفة 
الفحص النجريبي لتأثير مستحضر الفيفاتون 
على تفاعل الخلايا البشرية التخصصة بالناعة 
تم دراسة التأثير الذي يقوم به مستحضر الفيفاتون الفعال وظيفياً (بالمقارنة مع 
الستحضر الناعي التقليدي اكتيفين 1 على التفاعل الناعي لخلايا الإنسان اللمفاوية 
في شروط «7/180 411 ولعبت دور النموذج الوظيفي الخلايا المحيطية الفعالة مناعياً 
من دم ۱۲ انسان. 


تم استخدام الأسالیب النهجية التالية: 


- ۲۲۹ - 


۱ تحدید عدد اللیمفوسیت 1. 
تحدید عدد اللیمفوسیت 8. 
تحدید الخیلبیر 1 . 

تحدید السوپریسور 1. 


اا ما ۵ 4 
هس € اليج 


في ردات الفعل تم استخدام تخفیف (حل) مستحضر الفیفاتون بنسبة ۱ ۱ 
حتی ۱ :۷ واستخدم آکتیفین 1 الجرعة ۵ نیو / مل. 


© © 
وزارة الصحة في الاتحاد السوفييتي 
مكتب الصيادلة 


مختبر الكشف عن الأدوية الجديدة 
رقم «۲۵» شباط ۹۱٩۱۹م.‏ 
زثيقة 
قام الكشف الرافب لنماذج ووثائق التقنية المعيارية لمستحضر «الفيفاتون» 
والذي قدمه معهد فيرمسك الصيدلاني بالتعاون مع جمعية «الفيفاتون» التعاونية. فام 
بالكشف على الوثائق التقنية المعيارية؛ ونتيجة الكشف تم تحديد النتائج التالية: 
۵ تسمح الوثائق التقنية المعيارية بتقييسم نوعية المستحضر وفق المؤشرات 
الأساسية. 
۰ انجاز أعمال إضافية تخص الوثائق التقنية المعيارية بعد أخذ اللاحظات 
والمقترحات بعبن الاعتبار. 
تم الکشف على نماذج الستحضر. ونتيجة الکشف نم تحديد: 
* ان نماذج الستحضر توافق الواصفات التي حددها الشروع لنوعية الستحضر, 
وفق المؤشرات العامة. 
التقرير: نسمح بتقديم المستحضر إلى التجارب العيادية. ومن الضروري إنهاء 
الشروع قبل تقديمه إلى المكتب الصيدلاني. 


الابحاث العلمية الصيدلانية 


۳ - 


تقریر 
نتيجة الابحاث التي أجريناها على الخلایا الحيطية الختصة بالناعة عند ۱۳ 
:شخصاً بمقاطع مناعية مختلفة, آظهز في شروط «۷10 18» أن مستحضر 
الفیفاتون يعد مقوماً مناعياً لخلایا الانسان اللمفية ویفوق بصورة واضحة الستحضر 
الناعي الكلاسيكي أكتيفين 1 (انظر الجدول). 
استنتاجات 
۱ يتميز مستحضر الفیفاتون بمفعول وظيفي نشیط وواضح على الخلایا اللمفية 
عند الانسان. 
۲ پرتبط مفعول انستحضر بجرعاته, مما يشهد على خصوصیته. 
۳ يعد الفیفاتون مقوماً مناعیاً قوياً. یفوق تأثیره بکثیر تأثير أكثيفين 1. 
۶4 تحت تأثير جهاز «۷۱۱۲0 8» تتم النسب الثلی للجماعات النوعية للخلايا 
الختصة بالناعة. 
۵ یوثر الستحضر ناثیر" جیداً على أغشية الخلاياء حيث إنه يسرع لأقصی درجة 
نشاط الخلايا الذاعية المتقبلة. 
5 عند الخد ينيد همست القيفاتون مكل تفه متخ من 
الأعشاب, المستخدمة بصورة داسعة شي اامارسة الطبية, یمکننا أن تنهسح به إلى 
الاختبارات العيادية. 
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جدول 
مقارنة بين فعالية الفیفاتون وأکتیفین 1 على الخلایا التخصصة بالناعة 


| ت ي - رولك - ۷۵۹ | 15۸ فد - | ۸۳ | كن 
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بدلا من انغائية 


في ختامي لهذا الكتاب أردت أن أعرفكم على آراء المختصين والصحافة وعلى 
مقاطع من الرسائل التي ستساعدكم على التعرف بعمق أكثر على نظامنا. 

أحد أهم الأعمال التي تثير الاهتمام عمل تم منذ سنتين. وهي مقالة نشرت في 
عشرات من دول العالم ولم تفقد أهميتها بالإضافة إلى التملیقات وخاتمة الولف. 


رداية اندر ديريابين 


في الفترة الأخيرة في موسکو يزيد الاقبال والاهتمام بمحاضرات ومناقشات 
آلکسندر دیریابین. حيث إن مستمعیه يأتون مسن جامعة موسکو الحکومية وطلاب 
أكاديمية التجارة الخارجية. وأخصائيو أكاديمية البيطرة وغیرهم. وهكذا كل يوم تستمر 
الناقشات لمدة تصل إلى 1-۵ ساعات أحياناً. وتشكل ندوات بحث لدراسة وتطبيق 
النظام الذي پذعو له والمرتبط بالوقاية من الأمراض وشفاء جسم الإنسان. 


إنها ظاهرة غير عادية بالنسبة لأهالي موسکو الذين يحصلون على علوم كثيرة 
تتعلق بأساليب العلاج والصحة, سواء الركض أو الأيروبيك أو التعرض للبرد أو الأوشو 
أو الصيام: أما ديريابين فإنه يعرض نظاماً متكاملاً خاصاً به. 


فما هو السبب في هذا الاهتمام الثابت بدیریابین؟ 


سأروي لكم أشياء كنت شاهدة بنفسي عليها. 
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«انظروا إلينا: إننا لا نمرض, إننا نزداد صحة: إننا نزداد شباباً». هکذا یقول 
آلکسندر دیریابین عندما يلقي أية محاضرة من محاضراته. ویقدم للمستمعین 
مساعدیه من الرجال والنساء والذین يشرقون صحة ونشاطاً وهم أصحاب 
أجسام رشيقة. 

وعندما تتظر الیه وتراه بطوله ۹٩۲‏ ۱سم ووزن 6١كغ؛‏ یصمب التصور آنه كان قبل 
۲ سنة مريضاً میژوس شفاژه. 

ولد آلکسندر في ۱٩‏ آیار ۱۹:۵ في یوم النصر وختام الحرب العالية الثانية, 
وتلك كانت سنين الجوع والدمار؛ كان آهله یمیشون يومها في مدينة شاختي أسفل 
روستوف. وکان والده محارباً سابقاً وتويذ باكراً. واضطر الشاب البالغ ۱۵ سنة أن 
يذهب للعمل في الناجم ویدرس في الدرسة السائية وتولع بالصارعة الكلاسيكية, 
حصل بسن ۱۸ سنة على لقب معلم رياضيء ثم أصيب فجاة بعیب قلبي: وفي وفت 
لاحق آصیب بمرض التغضرف العظمي الشوه. فاضطر إلى ترك الرياضة والتفرغ 
للعلاج: ثم أصبح طالباً في آحد أفضل العاهد. الوسيقية في الاتحاد السوفبيتي وهو 
معهد غنيسيني في موسکو وتم دعوة الفنان الشاب لیکون ممثلاً ثانوياً في مسرح 
البولشوي. لکن ضي إحدى المرات؛ أشاء التصویر الألقي الضوئي لرئتیه, تم اکتشاف 
مرض السل التطور بصورة نشيطة لدیه في الرثة الیمنن. 

فتتابمت سنوات العلاج والمستشفيات اللامتتاهية وکیلوغرامات الادوية. والتغذية 
المكثفة (قصار وزنه یفوق ۲۰ اكغ) وکان یمارس العلاج الذاتي بطرق مختلفة؛ ورغم ذلك 
ظهر سؤال حول الاستتصال الجراحي للرئة. وکان يعني ذلك أنه حتی مع النتيجة 
الايجابية للمملية الجراحية: كان سیصبح معاقاً لدی الحياة عندها سمع ديريابين: انه 
یمیش في موسکو «ساحر» في الطب الشرعي لا بتقاضی أجرأ مقابل عمله, كان 
اسمه فيتالي کارافایف وکانت الشائعات تحوم حوله من قبیل أنه حصل على أسرار 
أطلنطاء وأنه یملك أسرار الحياة. 

استقبل كارافايف مريضه دیریابین, لكنه نبهه مباشرة: «تذکر؛ أنا لا أعالج 
الناس, إنني أساعدهم فقط ليصبح بمقدورهم السيطرة على أجسامهم, وتعبئة قوى 
الجسم الدفاعية أي باختصارء جر الجسم على القيام بالعلاج ذاتياأ». ورغم أن ذلك 
لم يكن مضهوماً حینذالك, فإن آلکسندر صدق وتعرف بتجربته الذاتية على 
نظام كارافايف. 


== 


وخلال سنوات طويلة كان دیریابین يدرس بدقة شديدة تجارب الطب الشعبي 
لبلدان وشعوب کثيرة. آخذاً باختیار الأكثر عقلانية وواقعية بینها . واستطاع أن يبني 
نظاماً صحياً شاملاً. تضمن وصایا محددة حول استخدامات الأعشاب الطبية والثقافة 
الغذائية والتتفس وقواعد علم الصحة العام والتتظیم النفسي, وقد قال في أحد الأیام 
لالکسندر: «إن سر أطلنطتي هو الانسان نفسه وقدراته الداخلية غير المستخدمة». 


وخلال سنتين تم القضاء على جمیع آمراض ديريابين وكأنها لم تکن. وکان 
آلکسندر يساعد کارافایف في تطویر نظامه وشارك في تجاربه على الأعشاب» وبعد 
موت معلمه (الذي توي سنة ۱۹۸۵) تابع آلکسندر آعماله. فیقول دیریابین: «یمکننا أن 
نؤكد الیوم أنه توجد مدرسة کارافایف والتي تضم الکثیر من أنصارهاء ویبقی لنا أن 
نأسف أن فيتالي فاسیلیفیتش نفسه لم یحصل على دعم رسمي؛ بما أن نشاطه الفعال 
جاء في تلك الفترة من تطورنا التي نسمیها الیوم بفترة الرکود, إذأًء فإن هدفنا الباشر 
في الازمنة الانفتاحية أن نقیم الحقيقة وئدخل مدخولنا في مجال شفاء الانسان». 


علدنا التغلب على ال مراضية 


كما أتى ألكسندر يوماً إلى كارافايف: كذلك يأتيه اليوم المرضى الذين استنفذوا 
كل وسائل الطب. والذين اعترف بهم الأطباء كمرضى لا أمل من شفائهم. 

وإليكم عدة أمثنة من عمل ديريابين. لقد قابلت كل الأشخاص الذين سيدور 
حولهم الحديث. وکذنك قابلت الأطباء الذين أشرفوا على علاج أمراضهم بعضهم 
طلبوا عدم ذكر كنيتيء. والأخرون على العكس أصروا على أن أذكر أسماءهم 
وأماكن عملهم. 

إيرينا. س (۲۷) سنة عرفتي على خطیبها, لقد جاؤوا إلى ديريابين في شقته 
شي مركز موسكو القديمة. 

إن إيرينا اليوم سليمة تفریباً. أما قبل ثلاث سنوات؟ «إن الصورة الطبيعية التي 
أخذت لها في مركز الأورام - كما يروي طبيبها المعالج - العامل في الأبحاث الطبية 
طبيب الأمراض العصبية في العيادة ۱۳۲ فلاديمير أندروسوف - أظهرت ورماً إنتقالياً 
في دماغ الجمجمة: كان الورم كبيرأ لدرجة أنه تسبب في شال القسم الأیمن, وفقدانها 
القدرة على الحديث؛ كانت غائبة عن الوعي, وتم الاعتراف بها على أنها غير قابلة 
للشفاء. فتوجه أهلها طالبين المساعدة من دیریابین: الذي طبق نظام كارافايف كاملا 
وبعد عام ونصف بدأت إيرينا بالشي وعادت إليها القدرة على الكلام وبقيت لديها 
بقایا قليلة من الشلل يتم علاجها بمساعدة الرياضة العلاجية والتدليك. وإذا كنت ضي 


- ۲۳۵ - 


البداية انظر نظرة سلبية إلى نظام ديريابين فإنني الیوم أعتبر أنه یستحق اهتماماً 
كبيراً لدراسته وتطبيقه». 

قابلنا السيدة لودميلا بيتكوفاء رئيسة ممرضات المشفى العيادي الرابع؛ إذ 
قابلناها في إحدى ندوات البحث التي يجريها ديريابين دورياً. وهي تقول: «منذ آریع 
سنوات ظهر عندي تصلب جلدي فعال. وكانت مراكز العدوى المحكمة تخيفني, [نني 
ممرضة وأعرف أن تصلب الجلد يعد غير قابل للعلاج؛ إذ يمكن التوصل إلى إهجاع 
المرض فقط. وقد مررت بثماني دورات من المعالجة المكثفة. كانت ثلاث منها فى 
الشفی, فلم تساعدني المضادات الحيوية ووضعت تحت العلاج الهرموني, في بداية 
کانون الأول من عام ۱۹۸۷ زرت محاضرة دیریابین, كان يتحدث غالبا عن إمكانية 
معالجة التصلب الجلدي, لقد اعترفت مباشرة بنظامه وبدون أي تراجع» وبعد أربعة 
آشهر تقریباً صار الجلد الصاب ناعماً ومرناًء ولم يبق غير الاختضاب, كما لم تبق أي 
آلام جسديةء والیوم أعمل بکامل طافتي وبمقدوري العودة إلى ممارسة الأعمال النزلية 
ورعاية الأولاد, كما اختفی عندي الشعور بالیاس». 

الضابط غينادي. ل كان مضطراً إلى تقدیم استقالته بسبب مرض آصاب کلیتیه 
(وهي إعاقة من الدرجة الاولی): «شهران من التقید الحرك بنظام دیریابین جاءا 
بشفاء واضح وبأمل الخلاص من الرض. 

لقد رأيت عند سيدة متقاعدة من ناحية جنوب موسکو «یکاتیرینا لیتشاغینا» 
آثر ندبة لقرحة إغتدائية شت خلال ثلاثة آشهر (علی الجلد الأحمر الأملس بقي آثر 
الندبة الا خيرة بطول ۳ سم). 

عند نينا تریفونوضا (١٤سنة)‏ تندبت قرحة معدية خلال ۲۰ يوماًء بصلة 
٠ ۸‏ وغير ذلك. 

لكن يكفينا الحديث عن الأمراضص, فالأمثلة كثيرة من هذا النوع, والأفضل أن 
أتطرق باختصار إلى مشكلة إعادة الشباب إلى الجسم. 

الرسامة يفغينيا م. عندما أنظر إلى صورتها التي أخذت منذ سنتين وكان 
عمرها (۵۰ سنة) يومهاء أرى وجهاً بديناً لامرأة عجوز؛ وعلى خدها ورم حلمي کبیر, 
واليوم كأنما أتمرف على إنسانة جديدة تمامأ فقد تخلصت يفغنينيا من ۲۱ كغ من 
الوزن الزائد وتبدو أصغر بعشر سنوات ولم يبق أي أثر من الورم الحلمي على وجهها. 

ولدينا مثال أكثر وضوحاًء حيث إن مساعدة ديريابين إيرينا بوغدانوفاء بطلة 
رياضية في الجمباز» تركت رياضة المحترفين وتعمقت في الدراسة العلمية؛ وحصلت 
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على أطروحة لنیل درجة الرشح. وکان لتفییرها أسلوب حیاتها ردة فعل تمثلت بالآتي: 
حيث آخذت تزداد بدانة وتنطي وجهها بشبكة من التجاعید الصغيرة. «ویمد أريمة 
اشهر من تطبیقها للنظام عاد كل شيء إلى وضعه الطبيعيء آما الجلد فكأنه صار 
جدیدأًء وتقول إيرينا؛ لا احتاج لا إلى مكياج ولا إلى کریمات وظهر عندي شمور مدهش 

بالانسجام الداخلي. انني أعتقد أن علینا تطبیق هذا النظام بصورة وقائية ولیس 
عندما پداهمنا المرض. بل أن نتقي مجیثه. إن ولدي البالغ ۱۰ سنوات هو مطبق واغٍ 
ومن آنصار هذا النظام الكارافايفي». 


لدى الكثير من أتباع كارافايف ينتظم نمو الشمر. ويختفي الشيب والبعض زاد 
في طوله بمقدار ۳-۲سم وعند الجميع تزداد البشرة شباباً وألقأ... 


ليس ددا عار إماعملية تانوئية طبيمية 


إنني أتنبأ بظهور شك عند بعض القراءء «لا يمكن أن يكون ذلك لأنه مستحیل», 
كما يقول البعض: نكن هن مرجود وقد رأيته بنفسي, .كما قرأت الرسائل المرسلة إلى 
ديريابين (حيث يسسنه حراني ۵۰۰ رسالة شهرياً)» حيث يتم شكره غالبا لشفاء 
أشخاص کثیرین, له برهه ولم يروه ولا مرة في حياتهم؛ لكنهم طبقوا نصائحه. فهل 
يحتمل وجود صدفة في شدء كل المرضى ضى الذين تحدثنا عنهم؟ أيمكن أنهم تعرضوا إلى 
إحدى المؤثرات غير التتسدية. لني يكتب ويتحدث عنها الكثيرون؟ وأطلب من ديريابين 
أن يفسر برأيه. أين یکسن نب" الواحد لبشفاء من العديد من الأمراضة 

فيقول ديريابين: ۰ حقبتة القديمة تقول صحتك بين يديك» وعلينا أن نفهمها 
بصورة مباشرة؛ فلا يوج دواء عاد من كل الامراض, كما لا يوجد محرك أبدي؛ وأكرر 
ما قاله معلمي إنني لا أعالج ننس ضمن المفهوم الطبي للعلاج: إنما أساعد الانسان 
ليوجه فوى جسمه بانجاه انشفاء الذاتي. فهناك فانونية في الشفاء واستعادة الشباب 
تتبع من آلية عمل كل عناصر نض م المتكامل». 

إن فيتالي كارافايف في وفته ركز اهتمامه على التركيب الكيميائي البيولوجي 
للدم وتوصل إلى نتيجة: إن أساس الكثير من الاضطرابات الوظيفية یکمن في انحراف 
التوازن الحمضي القلوي: غالبا إلى ناحية حنة الما رن وأندر إلى ناحية المّلاء ومن المهم 
دوماً وفي كل شيء الوسط العتدل. 

إذا آخذنا بعين الاعتبار أن الدم يروي كل الأنسجة والاعضاء ویزود الخلایا 
بالعناصر الدقيقة الضرورية لنشاطها الطبيمي. ویزیل الفضلات والسموم الفرزة. فإنه 
یصبح واضحاً؛ إلى أي درجة پرتبط الأداء الوظيضي السلیم للخلایا وحالة الصحة 
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التصلة به مع الترکیب التزن للدم. يساهم الدم المنقى من المسببات الرضية في عملية 
تجدد الخلايا التي تكتسب من جديد البرنامج الوضوع فبها وراثياً وتسير وفق الذاكرة 
الوراثية على الطريق المرسوم مسبقاً. وبالتدریج ينجذب الجسم كله إلى عملية إعادة 
البناء (أحياناً تتطلب عملية إعادة البناء شهوراً معدودة وأحياناً يطول ذلك إذ يرتبط 
ذلك بدرجة الإمراضية)؛ حيث تتم أثناء ذلك تعبئة وتنشيط القوى الدفاعية أي جهاز 
المناعة (يقول ديريابين مؤكداً على حقيقة تقوية التمنيع آنها آکثر من مجرد الأهمية 
بالنسبة للعَالّم المعاصر نظراً للانتشار العنيف لمرض الإيدز). ويتم إدخال عمليات هامة 
مشل الأيض والقدرة الطاقية والمجال الماطفي النفسي وغيرهاء ضمن 
التبعية الهرمونية. 


ومن أجل تنظيم التوازن الحمضي القلوي يتم استخدام الأعشاب الطبية التي 
سمحت بها وزارة الصحة في الاتحاد السوفييتي ويتم بيعها في الصيدليات, تحتوي 
الأعشاب الطبية على مجموعة غنية من العناصر الدقيقة والتي برمجت خصيصاً لأجل 
الصراع مع المرض بأنواعه. 

من المعروف أنه في الفترة الزمنية ما بين القرن التاسع عشر ومنتصف القرن 
العشرين كانت الوصفات الطبية بنسبة 40 من حصة النباتات الطبية: أما اليوم فإن 
۰ من الوصفات الطبية تضم مستحضرات أساسها التولیف الكيميائي بينها 
المضادات الحيوية والسلفانيل أميدات والمسكنات والهرمونات. حتى صارت أعراضها 
الجانبية السيئة تقلق الأطباء والعلماء والمرضى أكثر فأكثر. 


تلعب التغذية دوراً مهمأ في تنظيم تركيب الدم؛ ولا يجوز النظر إلى التغذية 
على أنها حمية جديدة نتبعها: مثلما صار متبعأ في علاج الداء بضده» ونحسن 
كممارسين نعرض عليكم نظاماً غذائياً مؤسساً وظيفياً. كورشة بناء نوعية. مزودة بكل 
المواد الضرورية لإعادة بناء الخلايا المصابة والحفاظ على بنيتها في حالة منتظمة. من 
الضروري أن نتجاوز بوعينا بعض القوالب الفكرية النتشرة, فنحن نصر مثلاً. على 
استثناء كل المواد التخمرية من برنامجنا الفذائي والخمائر قبل كل شيء (ذلك يعني أنه 
علينا أن ننتقل إلى تناول الخبز الخالي من الخمائر)؛ يتوجب التوقف عن تناول الملح 
خلال فترة العلاج الذاتي, وتعويضه بالتوابل التي تدخل ضمنها التوابل الحارة؛ ویفضل 
شرب الكاكاو والشاي الأخضر مع إضافة النعنع والياسمين والصمتر البري, بدلاً من 
القهوة التي تزید درجة الحموضة في الجسم. كما تحتاج منتجات اللحوم الثقيلة إلى 
قسم كبير من طاقة الإنسان ليتم هضم بروتينها الحيواني؛.علماً أنه يسهل على الجسم 
بناء بروتينه الخاص من مواد نباتية خفيفة... لكنني لا أريد أن أترك انطباعاً بان 
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قیودنا على التفذية تفقد أطباقنا نکهتها اللذيذة بل على العکس تماماًء فهي تقدم 
[مکانیات غير محدودة تخدم الابداع في تحضیرنا للغذاء. 

«لقد جرینا الفذاء العملي على آلاف من الناس حتی الآنء وقد عکست لنا 
النتيجة تأثیراً رائعاً في استرجاع الصحة, آنا نفسي التزم بهذا النظام الغذائيء وأصبح 
لي حوالي العشر سنوات وأنا آطبقه, وأستطیع أن أؤكد آنني الیوم وأنا في عقدي 
الخامس آتمتع بقوة وتحمل أكثر بکثیر مما كان لدي في شبابيء حیث إنني آنام ما بين 
۲ -۲ ساعات يومياً خلال أشهر وأتحمل بسهولة نظامي العملي بهذه الصورة. رغم أن 
ذلك یخالف النظام. إذ يتوجب على الانسان النوم حسب الحاجة ووفقاً للصرف 
الطاقي, لکن على ألا يقل عن ۷-7 ساعات يومياً. وتتسم باقي عناصر نظامنا الصحي 
ببساطتها وواقعيتها. فانتنفس بساهم في تنقيةالدم وهناك الصحة العامة والتتظیم 
النفسي الذاتي. أي كل ما يدخل ضمن تسمية ثقافة نظامنا الحياتي». 

ومن بين الشهادات ی على نظام دیریابین سأذكر شهادة قدمتها بروقیسورة 
جامعة موسكو الحكومية. دكتورة في العلوم الرياضية الفيزيائية: الحاصلة على جائزة 
لینین, السيدة ف. يفوروف : «يتميز هذا النظام بخاصية تمنحه الأفضلية بين الأنظمة 
الأخری, وهي أنه لا يصعب تننيذ أيأ من شروطه؛ وسيتم بهد نشره الابتعاد تدريجياً 
عن مشاكل مجتمعنا كتعاطي المخدرات والإدمان على الكحول والنيكوتين: وأنا أعتبر 
دراسة هذا النظام ضرورية ربصورة مفصلة وخاصة من قبل الأطباء؛ وأن يتم نشره 
الواسع في الاتحاد السوغييتي ...» 


ليس له نظائر 


تم في عام ۱۹۸۸ تسليم ألكسندر ديريابين شهادة اختراع على مستحضر من 
الأعشاب الطبيعية تحت اسم الفيفاتون: ودلت التحاليل البيولوجية الكيميائية أن 
الفيفاتون يحسن تركيب الدم ويرفع المناعة ويؤثر تأثيراً إيجابياً على الجهاز العصبي 
(حتى في الظروف النهائية). وان ليس له أعراض جانبية وهو غير سام: إن هذه 
الخصائص التي يتمتع بها الفيضاتون تسمح باستخدامه في علاج دائرة واسعة 
من الأمراض. 

لقد جرت دنرنانين الستخطتر على ننسة: متخریا تجارب خطيرة احیانا؛ ثم 
أجرى تجاربه على الجرذان المخبرية وعلى الحيوانات المزرعية المصابة؛ لقد استحوذ 
الفيفاتون على اهتمام المختصين في القطاع الزراعي الصناعي في الاتحاد السوفييتي 
وفدم مركز التوئیق ق العلمي التقني تقريره بعد الفحص الدة NE‏ 
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لیس له نظائر في الصالم. وأجرت عدة لجان مختصة (ضمت العلماء والأطباء 
والبياطرة وممثلي الخدمات الوقائية الصحية ضد الأمراض الوبائیة) تجارب مراقبة 
خلال سنتین في علاج الحیوانات والطیوروتوصلوا إلى قناعة, أنه تم ابتکار أسلوب 
جدید في مالم الطب الرفیع يستفني عن استخدام الضادات الحيوية والهرمونات, 
تحتوي مستحضرات سلسلة الفیفاتون على عناصر فعالة وظيفياً. سمحت خلال سير 
التجارب الحصول على نعنبق44/زمن النجاح في علاج الحيوانات العاشبة من أمراض 
التهابات الشدي والجروح والقرحات الجلدية والأورام الحلمية والأورام المخضبة غير 
الخبيثة والإسهال وأمراض افرادية أخرىء علماً أن فترات العلاج كانت أقصر بكثير 
مما يتطلبه الملاج التقليدي, وقد ازداد إضراز اللبن عند الأبقار وزاد وزن العجول 
الفتية. والأهم من ذلك هو غياب الإفرازات السامة إلى داخل الجسم والتي لا مفر 
منها عند تناول المضادات الحيوية. 

لقد كانت ردة فمل عمال المزارع آنية على هذا الاختراع, فبعد أولى التجارب 
مباشرة وبعد نشر المقالات الصحفية وإجراء المقابلات التلفزيونية أخذت الطلبيات ترد 
إلى ديريابين للحصول على الفيفاتون.وكذلك العروض بتنظيم مزارع وشركات يسمح 
فيها للقطيع السليم بإنتاج أغذية لحوم وألبان سليمة من الأمراض. 

منذ فترة فريبة تم تشكيل شركة تحمل اسم «الفيفاتون» متخصصة في إنتاج 
وتوزيع وتطبيق الستحضر إن ديريابين هو مديرها العام وهو يأمل بناء فرع الشركة 
في وقت قریب. هو عبارة عن مركز ثقالك تنويري للنظام الحياتي مع شبكة التفذية 
وفق نظامه الخاص. 


فهل ذلك حلم؟ لاء إنه وافع: يؤكد ديريابين. حيث يسير إلى هدفه بإصرارء بلا 
خوف أو شك. ويعتبر صدفة رائعة حقيقية أن الفيفاتون بتخصصه لعلاج الإنسان فُبِلٌَ 


ليتسلح به عمال المزارع. 


إينا جوكوفا 


= و ۴ 


حافضوا می فبايكم 


احتفظت بعض البیوت غي حارات الأربات في موسکو بطابعها القدیم. حيث نم 
بناژها قبل الحرب وبقیت حتی 'لآن. وعلی أحد هذه البیوت توجد لائحة تذكارية تقول: 
«هنا في هذا البیت عاش !لكتب نيكولاي أستروفسكي بين عامي ۰۱۹۲۲-۱۹۳۲۰ ولشد 
کتب في هذا المنزل الجزء الأول من روأيته «والفولاد سقیناه» لقد كان هذا الانسان 
أسطورة عصره. لکن حدیشا في هذا الکتاب يدور حول شخص آخر إن حياتنا التفيرة 
الصعبة تخلق اناسا أعوياء نروح فضي آیامنا هذه؛ وسیدور حديثنا عن أحد هولاء 
والذي هو الکسندر دیریابین. الذي شاءت الأقدار أن يسكن في البست الذي سکنه 
أستروفسكي في الثلاثينات من هذا القرن. 

لقد كنت في السابق آزور الطبيب في حالات الضرورة القصوى فقط: وكنت 
أحب التشمس تحت الشمس الحارة, وأحب سهرات الأصدقاء الرحة... هكذا كان 

جلسنا جميعاً في الطبخ. الذي يعتبر المكان الأكثر راحة ودفثاً في شقق الدينة, 
وبالفعل كان مطبخ ديريابين عجيباًء فالجدران كلها مغطاة بألواح خشب منجرة. وعلّقت 
الأعشاب العطرة المجففة في كل الزوايا وكانت رائحتها العطرة تملأ الجو وتنعشه. 

وأخن ديريابين یحدشا قائلاً: 

فجأة صار كل شيء بخرج عن طوره, وصار الأطباء يشخصون مرضاً تلو الآخر؛ 


ولم يصدمني مرض كما صدمني خبر السل الرئوي وضرورة إجراء عملية استئصال 
الرئةء وكنت حينذاك طالباً في المعهد الفنائيء مطرب بدون رشة إنه كما لو كانت 


راقصة باليه بلا ساق فلم ببق أمامي شيء غير الصراع من أجل الحياة. 


كع 


إن الکتب التي قرأتها وأنا أنتقل بين الشای لا تحصی, وقد قررت أن أتراجع 
عن إجراء العملية, والتفرغ لمعالجة نفسي, طبعأ كان ذلك تهوراً وغطرسة:؛ لكن لم يكن 
عندي ما أخسره» وقد. بدأت أطبق الأعشاب الطبية:؛ والتمازين التنفسية, لكن النتائج 
كانت مبكية. وهنا جمعني القدر مع فيتالي فاسيليفيتش کارافایف, الذي كان عالمأ 
عظيماً في الكيمياء البيولوجية في عصره. وقد فتح _عبني على العالم؛ لقد جذبني 
نظام الحياة السليمة الذي ابتكره وصار لي أعيش وفقاً له منذ ذلك الحين؛ ولم يبق أي 
أثر من باقة الأمراض تلك. حتى الآفة القلبية تم الشفاء منها». 


وخلال فترة الحديث يرن جرس الباب بلا توقف, ويدخل البشر ویتوضمون 
ميخايلوفيتش على نظرة استفرابي بابتسامة مرهقة ويقول: «إنهم أنصاري». 

أفترض أن هناك بشراً يحبون أن تمتليُ بيوتهم بالضیوف, ومن المعروف أن 
تشیخوف وكاتشالوف كانوا هكذاء ورغم ذلك فقد رأيت هذا العدد الكبير من الناس 
لأول مرة؛ بشر يدخلون وآخرون یخرجون, بعضهم جاء من أماكن بعيدة: من مسدن 
ومحافظات آخری: ليسمعوا أحاديث ديريابين متنوعة المواضيع. 

جمیمنا نشهد ما يحدث اليوم؛ واحد یندفع لمارسة الرکض, بدون أن يدرك أن 
شروط المدينة تحول جسده إلى «فلتر» نوعي یسحق بقوة كل العناصر الضارة من جو 
المدينة؛ وآخر يبدأ بنصيحة صديق بشرب خل التفاح. مما يؤدي بالنهاية إلى زيادة في 
حموضة الجسم لأنه لم يوازن الوسط الحمضي القلوي في جسمه قبل تناوله لخل 
التفاح؛ وثالث استهوی أكل الجبن بدون أن يدرك أن تناول هذا النتوج بکمیات كبيرة. 
التبرید والتدفئة الفجائية متناسين تحذیر هیبوقراط «المؤسس العظیم لعلم الطب» 
بأن کل نجاوز للحد يؤدي إلى تخریب الچسم. 

الکثیر من هذه الأنظمة - یقول دیریابین - تعطي وللأسف نتيجة مرثية لکنها 
غالباً تكون «مؤقتة»؛ فالانسان الذي استهوی رياضة الجري. يشعر في بداية المارسة 
بالتحسن فملاً ونقوی لديه عمليات التبادل, لكنه في نفس الوقت يسمم جسمه 
بالشوائب الضازة, التي تطلقها المصانع والشركات وذلك لأنه غالباً یتتفس بفمه أثناء 
الجري وبهذا الخصوص تقول الیوغا: إن التنفس بالفم هو كتناول الطعام بالأنف. 
وباختصار, كثير من هذه الهوايات تجلب الضرر أكثر من النفع. 

لقد سّمینا نظامنا «حافظوا على شبابکم»» نحن أنصار کارافایف, وصار عددنا 
بالالاف في موسكو وفي القسم الأوروبي من روسياء ويقل العدد في القسم الآسيوي. 


ای 


لقد كان معلمي یقول: إن رأس كل شيء هو الاعتدال والتوسط, إن هذه النصائح 
التي تبدو بسيطة للوهلة الأولى: مثلاً كمدم التبرد أو التسخن وعدم التجویع وعدم 
الضفط على النفس, تتطلب من الانسان فهماً لكل الشاکل العاصرة الرتبطة بالوسط 
الحیط, فبإمكاني أن آشبه أسلوب حياتنا بمشروع صناعي مستقل اقتصادياً. حيث 
تكون نتيجة عملكم بقدر الجهد الذي تبذلونه في العمل. 

والأمر الأخبث اليوم هو العدد الهائل من الأطباء المرضىء وأريد هنا أن أذكر 
كلمة الطبيب الأمريكي ستيف موریس, والذي التقیت به في موسكوء «أنا أعتقد - 
يقول موريس - أن ممارسة العلاج الطبي يجب أن تزاول من قبل الطبيب السليم 
فقط». فذلك مرتبط بصورة مباشرة بشعارناء وهو أن الانسان يجب أن ينظم نفسه 
بنفسه. أما الإنسان الذي لا يستطيع تنظيم نفسه. فهو لا يستطيع ولا يملك الحق في 
أن يعالج الناس وخاصة أن يوزع النصائح على من هم أكثر صحة منه؛ ولهذا السبب 
نقوم بتطبيق مبدأ الطبيب الأمريكي؛ إن على الطبيب أن يكون سلیماً بالدرجة الأولى, 
وبطبيعة الأحوال إن نظامنا ليس دواء تامأ لكل الأمراضء إذ إنه توجد تطورات مرضية 
يقف الطب حالباً عاجز “مام ایقافها. 


وهكذا. وقبل أن تبدؤو' بممارسة الملاج الذاتي» يفضل أن تجروا تحاليل الدم 
والتوازن الحمضي القنوي تحلیلاً عيادیاً وكيميائياً بيولوجياً. ويفضل هنا أن تحتاطوا 
علماً بنزعة ازدياد أو الشاص لعنساصر, الوجودة في بلازما الدم» ثم البدء باتباع 
نصائعنا؛ ويتوجب على كل واحد أن يأخذ بالحسبان أنه حتى أفضل المركبات الدوائية 
لن تعطي النتيجة المرجوة إذا لم نقم بتغيير أسلوب حياتنا الذي تسبب بالمرض. 

وأسأل ألكسندر ميخايلوفيتش عن الأمراض التي یعالجها: فيقول: 

نحن لا نعالج الناس. فهذه وظيفة الأطباء, وأنا لا أدعي ولا بأي صورة آنني 
أعالج الناس, إنني ببساطة أتقاسم مع الناس خبرتي الحياتية والعملية. والتي لخصتها 
في كتيب «حافظوا على شبابكم». والذي يعرف الناس على نظامنا الصحي ويعلمهم 
كيفية إتباعه للحفاظ على صحتهم. كل شيء مرتبط في عا مناء الإنسان لا يمكن أن 
يكون سلیماً إذا كان ينغذى بأطعمة غير جيدة؛ ويتواجد لفترات طويلة في حالة حقد 
وضفط, ويتنفس هواء ملوثاً بعناصر سامةء ويشرب مياهاً ملوثة. ولهذا السبب قررنا 
أن نبذل قصار جهدنا لننتزع «جذور الشر». فصار من أولى اهتماماتتا الصراع من 
أجل سلامة وصحة الحیوانات. وخاصة الحلوبة منها. لأن منتجات الحليب تحتوي على 
كمية كبيرة من الکالسیوم. وخاصة الجبن: ذلك الكالسيوم الذي يحتاجه كل إنسان كما 
يحتاج الهواء. 


= 


إن آغلب مصانم تکریر الحلیب تعمل ضمن مستوی منخفض جداً من الوقاية 
الصحية كما عبر عن ذلك مؤتمر أطباء الاتحاد السوفييتي في (۱۷-٩۱/تشرین‏ الاول/ 
۸ وبدأ البياطرة يطرقون ناقوس الخطر بخصوص نمو إمراضية القطيع الحلوب 
والإفراط في تشبيع الحيوانات بالمضاذات الحيوية؛ وقد أصبحنا أصحاب مبادرة في 
إنشاء جمعية «الفيفاتون» التعاونية. المتخصصة بعلاج وشفاء حيوانات المزارع» وبالتميز 
عن النظام التقليدي الذي بعالج. فإن نظامنا يشفي. وفي الطب البيطري التقليدي 
يدفع المزارع لقاء العلاج المجرى لحیواناته, أما في نظام الجمعیات التعاونية يتم الدفع 
لقاء شفاء الحيوان فقط. وقد سمينا جمعيتنا باسم المستحضر الدوائي المحضر على 
أساس الأعشاب الطبية. إن الفيفاتون خال من السمية بكل أنواعها. وقد أكدت 
الممارسة فعاليته. 

يقول أ. إسخاقوف المدير العام لقسم البيطرة في جمهورية روسيا: لقد سمعنا 
بتجريب الستحضر في عدد من مزارع موسكو وخاصة في مزرعة كيروف التعاونية 
في ناحية بالاشیخینسك. وفي سوفخوز «كاموناركا» وأجرى اختصاصيو قسم البيطرة 
فحصاً أكد إيجابية النتائج العلاجية وخاصة فيما يتعلق بعلاج التهابات الضرع 
عند الأبقار. 

إننا جميعنا مرتبطون في هذا العالم؛ فإذا بعث أحدنا بحليب ملوث ممرض إلى 
خط الحليب العام؛ فبإمكانه أن يكون واثقاً أنه سيشتري بدل الفروج صوصاً منتفخاً 
بفعل الهرمونات أو قرنبیطاً مليئاً بسماد النترات. 

لقد بدأ شعبنا يفكر بصورة جادة بكل هذه المشاكل وبدأ يدرك أهمية حلها 
وضرورة تنظيمها بسرعة قصوی, لأن فرصة معالجة هذه المسائل اليوم يمكن ألا تتکرر 
غداً ويكون قد فات الأوان. 

لقد علمت الكثير من الأمور المدهشة يومها من أنصار ديريابين: والأهم كان 
النظام الذي يتبعونه: ولا يفرضونه على أحد. على الإنسان أن يمرر هذا النظام بنفسه 
عبر إدراكه؛ ویتاکد بتجربته الخاصة صلاحية هذا النظام. آما إذا لم يتحقق منه فعليه 
ألا يطبقه. 


مقالة في صحيفة «البرافد!» 
في موسكو 


8 2۳ 


حبرا اأ مقاب انشافية 


لقد ظهر عدد كبير جدأ من الأنظمة الصحية في الآونة الأخيرةء لدرجة أنه 
صار من الطبيعي أن يضيع الانسان بينهاء فأموسف مثلاً ينصح بألعاب الجمباز, 
وديكول ينصح بالألعاب الرياضية. وبوتيكو ينصح بتقليل التنفس» وستریانیکوفا تنصح 
بالتنفس آکثر. «شاتالوفتسي» یاکلون ۲۰۰غ من كل شيء يومياً؛ وآكلي الجبن يتناولونه 
بالکیلو غرامات. ما ما يقولونه عن نظام کاراقایف انه حر من كل إفراط ولا يصعب 
تنفيذ أي من نصاثحه. لذلك نرغب بأن نعرف عنها أكثر قدر الإمكان. 


أ. إلين كالينينغراد 


على مسرح النادي 'لشروي جلس مطرب ضيف يفني غناء جميلأً. كان ذلك هو 
ألكسندر ديريابين, وقد جء إلى الحفلة مباشرة من الزرعة؛ حيث كان يعَلُم الحلأبات 
كيفية تمسيد ضرع الأبقار بمستحضر الأعشاب الطبية. 

الفنان المحترف مبتكر المستحضر الجديد المخصص للحیوانات والمعترف به 
كاختراع؟ أليست هذه الاهتمامات غريبة مع بعضهاء فكيف ظهرت؟ 

... خدم ديريابين سنة واحدة فقط في الجيش وتم تسريحه بسبب حالته 
الصحية السيئة. وسجل الأطباء الآفة القلبية لدیه, لكن ألكسندر لم يكن لیستسلم 
للمرض وكان يمارس في تلك الفترة رياضة الصارعة. وفجأة أصيب بمرض جديد هو 
مرض التفضرف العظمي, وبسبب هذا المرض اضطر إلى ترك رياضة المصارعة ومهنة 
عامل المناجم. كان عنده صوت جميل: حيث أنهى معهد غنيسنسك وبدا الغناء على 
المسرح؛ وثم فاجأه مرض جديد هو السل الرئوي. وعرض عليه الأطباء استثصال الرئة 
جراحياً. وقالوا أن فرص النجاح ضئيلة جدا. 
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ویقول دیریابین: لم يكن يناسبني آبداً أن أعيش بعمر ۲۳ سنة عالة على 
الآخرين وعلی نفسي. 

لقد مرت عشر سنوات منذ ذلك الحين. وما زال آلکسندر میخایلوفیتش يعمل 
في مسرح الفناء في موسكوء یسافر کثیراً لتقدیم حفلاته في الخارج ولا پشکو من 
صحته, ویفسر السر بسهولة فهو يعيش الیوم وفق مبادی فيتالي فاسیلیفتش 
کارافایف الراحل. 

ریما كان ذلك أسطورة من العلاج الذاتي, ولن یکون بمقدور الآخرين أن یکرروا 
تجرية دیریابین؟ لکن الحقيقة أن هذه الأمور ليست صعبة! إذ إن کارافایف نفسه في 
وقت سابق قد تخلص بهده الطريقة من أمراضه» وقد كان عنده عشرات التلامید . 

«عزيزي آلکسندر میخایلوفیتش! إن حالتي الصحية صارت ممتازة الآن وأنا 
واثقة أننا تغلبنا علىالمرض. منذ فترة قصيرة كنا آنا وزوجي نقضي فترة راحة ضي 
بوختارما وقد تزلجت على الزلاجات المائية وقفزت من البرج السبحي وسبحت مبتعدة 
عن الشاطی... ومنذ سنتین فقط كان من الصعب علي تحريك ذراعي وکذلك التتفس: 
وکان التشخیص هو تصلب الجلد وتوجهنا سریعاً إلى الستشفی بسبب خطورة الوضع, 
ووصف له الأطباء ٍجراء حصار بنسيليني يومي, وکانت الآفاق الستقبلية توحي بأدوية 
هرمونية. آشکرك لأنك أشرت علي بطریق الشفاء». 

فالنتینا لیخوفتسیفا 

عند ديريابين رسائل كثيرة ممائلة؛ لکن رأي الریض یمکن أن یکون ذاتياً. فما 
هو رأي الأطباء بنظام کارافایف؟ 

یقول ف. آندروسف عامل الابحاث الطبية. طبیب الأمراض العصبية في العيادة 
۳ في موسکو: في البداية كان تماملي سلبياً تجاه هذا النظام شم صدف لي أن 
آراقب بكوني طبیباً معالجأ مريضة تطبق هذا النظام. حيث تم (جراء تصویر طبقي 
بالکمبیوتر للمريضة ایرینا. س واکتشفوا لدیها ورماً في دماغ الرأس, كانت حالة 
الريضة صعبة حیث اختفت لدیها كل ردات الفمل تجاه العالم الحیط ولم يكن 
بمقدورها الحدیث وکانت يدها ورجلها الیمنی مشلولة؛ وتم إخراجها من الشفی 
بصفتها مريضة عَصية الجراحة, عندها بدأ أهلها يعالجونها وفق نظام دیریابین, ثم 
صار بامکانها أن تطبق نصائحه بنفسها. وبعد سنة ونصف عادت إليها القدرة على 
الحدیث والقدرة على التفکیر بصورة سليمة, والیوم صارت إيرينا تتنزه لوحدها في 
الشارع. وترکب وسائط النقل العامة. وتقوم بالواجبات النزلية. وتأمل آنها ستشفی 
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نهائياً قریباً وقد التقیت مع اطباء آخرین راقبوا حالات شفاء «بفعل نظام کارافایف» 
ریما توجد فائدة من دراسة النظام بصورة متمعنة؛ وإجراء اختباراته العيادية. 

ویقول دیریابین: 

نحن, الانصار الخلصون لنظام کارافایف: نتصح بنظام کارافایف لن مر عبر 
العيادات والستشفیات والجامعات. واعترف الاطباء به کمریض لا آمل في شفائه؛ إن 
مثل هؤلاء لم يعد عندهم خیار کبیر, بالاضافة إلى آننا لا نعالج أحدأ بالعنی التقليدي 
حسب رأيهم. 


فما هي هذه الملوم الرائمة؟ إنني مضطر إلى أن أخيب أمل القراء حيث لا 
يوجد شيء غريب أو خارق أو جدید مبدئياً في نظام کارافایف. إنما هو جمع للخبرة 
التي جمعتها علوم كثيرة حول الانسان, إنه ثقافة غذائية وتتفسية والنوم وال جراءات 
امائية والحالة النفسية الصحيحة. 


أحد آهم الأسباب. التي تستدعي الأمراض؛ حسب رأي الكيميائي کارافایف هو 
اضطراب التوازن انحمضي القلوي في الدم. علماً أن الانحراف في الفالب یکون إلى 
الناحية الحمضية: وبالداني. بتطلب الشفاء [شباع الدم بعناصر ذات رد فمل قلوي 
ویمکن تحقيق ذلك بمس عد: حمية خاصة. 

ويجب استشناء المأكولات المداخنة والملحة والكونسروة التي ينصح علماء التفذية 
بالاقلال منهاء ويأتي الحظر عى الملفوف الخلل مفاجاً للقراء وكذلك على أنواع الخبز 
الخمائرية وبدلاً منها ينصح بالأرغفة الخالية من الخماثر والفطائر المحشوة بالخضار: 
وللتعويض عن هذه القيود. يسمع بتناول الفطائر الحلوة والکمك والكاتو, لأنها تعطي 
ردة فعل فلوية. 

من البديهي أن تستدعي هذه النصائح اعتراضات المختصين بالتفذية. وقد 
ذكرتها لأظهر أنه ليست كل نصائح کارافایف يمكن اعتبارها صائبة تماماً؛ لكن لماذا 
تطبيقها بمجموعها يعطي نتيجة صحية؟ ربما على العلماء أن يفسروا ذلك حيث إن 
دراستهم للنظام ستسمح لهم باستشاء الأوضاع غير السليمة وبالتالي زيادة 
فعالية النظام. 


ویبدو أن الحظ حالف أكثر عنصراً آخر من نظام كارافايف وهو التنفس 
الصحي» حيث تجرى دراسته في عدة معاهد. لكن العلماء لا يستعجلون باستنتاجاتهم. 
رغم أن الكثير من المرضى لا يملكون وقتاً للانتظار فيبدؤون بتنظيم تنفسهم ذاتياً: 


= 


وفق محاضرات بوتییک و أو ستریلنیکوفا. ذو النصائح التماکسة. ویقومون بتتفیذها 
غالبا بصورة عشوائية؛ ویحصلسون على نتسائج سلبية؛ تسيء السی سمعة 
الأسلوب العلاجي. 

فهل یحتمل أن یحدث شيء ممائل مع نظام کارافایف؟ لا یخلو الأمر من ذلك. 
وهدف إصدارنا الکتاب هو جذب اهتمام مختصي الصحة إلى هذا الأسلؤب العلاجي, 
ولیس لكي نوجه الرضی إلى فنان الفناء في موسکو. 


والاکثر من ذلك آرید أن آحذر القراءء الذین يرون في کل أسلوب علاجي 
جدید دواء عاماً. إن فضل کارافایف بلا شك في أنه وصل خبرة آلاف السنین من 
الطب الشعبي مع إنجازات العلم الماصر, لکن علته الکبری تکمن في تنوع اتجاهات 
هذا النظام. حيث یصعب على الریض تنفيذ جمیع الارشادات, وبذلك يصعب عليه 
منافسة أساليب العلاج النتشرة, علما آننا یمکننا أن نقول نفس الشيء عن طرق العلاح 
الاخری كطريقة مولر؛ وبريغ ومیکولین وإيفانوف وغیرهم. 

بقول دیریابین: أن بمقدور الانسان الهادف فقط أن يشفي نفسه ذاتياً فالهدف 
الأعلى تحديداً يعطي القوة في الصراع من أجل الصحة. 

لكن لنعود إلى عناصر أخرى من هذا النظام حيث يستخدم أنصار كارافايف 
المستحضرات الطبية من الأعشاب الطبية؛ وقد تمت دراسة وسيلة ممائلة في أكاديمية 
البيطرة في موسکو الدعوة باسم ك. ي. سكريابين بإدارة العامل في العلوم البيطرية 
ف. فينيك, وقد دلت التحاليل البيولوجية الكيميائية أن الفيفاتون يحسن تركيب الدم: 
كما أنه یثر تأثیراً إيجابياً على الجهاز العصبي, لكنه بالاختلاف عن مستحضرات 
أخرى لا يعطي تأثيرات جانبية. 

وقد دلت تجربة المستحضر على حيوانات المزارع على تقديمه نتائج جيدة» حيث 
بدأت الأبقار الكبيرة التي خصصت للذبح بإعطاء الحليب كما كانت في سنوات 
شبابهاء وكان الفيفاتون يساعد في علاج الجروح والكدمات والقرحات والتهابات 
الضرع وأمراض آخری, ولا يوجد أي نظائر لهذا الستحضر». 

هذه كانت نتيجة مدير مديرية البيطرة في جمهورية روسیا: أ. إسخاقوف. 

مازال الوقت مبکراً للحديث عن تطبيقات الفيفاتون لعلاج الناس, طا ما أنه لم 
تجرى الاختبارات العيادية. لكن هناك حقيقة مسلية مفيدة للتفكير لم تسجل في 
وثائق الخبراء. 


سيرع ب 


فقد صاروا یضیفون الستحضر إلى غذاء الحیوانات» یمسدون به جلد 
الحيوانات وفجأة لاحظواء أنه عند بعض العاملات في المزرعة اختفت آلام اليدين» و لم 
الإخفاء. فقد صارت العاملات تدهن أجسامهن بالفيفاتون بكميات أكبر مما تدهن به 
الحیوانات» وليس مدهشأً أن المزارع كانت تفقد عددأ من علب المستحضر, واحتاج 
ديريابين إلى جلب علب جديدة. والحقيقة أن دورة الملاج كانت تخضع لها الحيوانات 


ومربو الحیوانات في وقت واحد 
يمكننا أن ننظر إلى هذه القصة كطرفة: لکن صاحب الستحضر یطرح 
سؤالاً مباشراً: 


«إذا كان الفيضاتون غير سام ويحضر من الأعشاب الطبية التي تباع في 

وينوي ديريابين اليوم تشكيل جماعة من المتبرعين؛ سيقومون بالدعاية لهذه 
الطريقة العلاجية الجديدة فيقومون بإلقاء الحاضرات وتقديم النصائح, والإشارة على 
المرضى بالعلاج. لكن ذلك مرتبط بالمصاريف التي ليست بالقليلة أبداً. 

يقول ديريابين: «إننا نخطط إلى كسب المال عن طريق إنتاج وبيع الفيفاتون وقد 
حصلنا على إذن بإنشاء الجمعية التماونية, وصارت تأتينا الطلبات. إننا نأمل ضي بداية 
السنة الجديدة أن نصدر الدغعة الأولىء وسيكون حجم الانتاج وسطیاً حوالي ۱۰۰ طن 
في الشهر. علما أن انواد الخام والتجهيزات والإنتاج لن يكلف كثيراً. وسيكون 
المردود جيداً. 

وعندها يأمل التحمسون بتأسيس فرع للجمعية التعاونية هو فرع تنويري وقد 
ابتكروا تسميته التي صارت: : مجمع ثقافة الأسلوب الحياتي... فهل ستتحقق الآمال؟ 


م. دميترون 
«الصناعه الاشتراكية» 
۰ كانون الأول ۱۹۸۷ 
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البحض من شهاداث انشهود 


ينتمي هذا الکتاب العروض للقراء إلى مجموعة الأدب العلمي الشعبي ویخص 
مسائل أسلوب الحياة السليمة. الشيء الاکثر واقعية في زمننا هذاء الذي وصلت فيه 
إدخال الكيمياء في الزر عة والانتاج الزراعي وتريية الحیوان حدوداً مخيفة. وصار 
الانسان يبحث عن انکسال النفسسي والجسدي, للحفاظ على الصحة وزيادة 
استمرارية الحياة. 


لقد تم شرح النظام 'نصحي الذي طوره المؤلف في هذا الكتاب» متطرقاً إلى 
خصائص التغذية وتنظيه النفس والصحة النفسية, والتمارين الفيزيائية وتطبيقسات 
الأعشاب الطبية, ويكمن اس هذا النظام في الحفاظ على التوازن الحمضي القلوي 
أحد أهم مؤشرات نجانس الوسط. وينصح المؤلف استثناء المأكولات الحمضية من 
النظام الفذائي ومنح اهتمام خاص بالعاملة الخاصة بالفذاء من أجل حموضته وتنقيته 
في الجسم من الجراثيم والنباتات الفطرية, منطلقين من أنه حتى الأحياء الدقيقة 
القليلة الإمراضية تؤثر تأثيرأ سلبیاً على الجسم بفعل نتائج التمثيل الغذائي. 

وقد أعطي اهتمام كبير لتمارين التنفس ويعطى اهتمام خاص للتنظيم الحراري 
في الجسم. 

إن التمارين الفيزيائية المذكورة في هذا الكتاب وكذلك الإجراءات المائية تعطي 
فعالية شافية مرئية رغم بساطتها. 

ولا شك أن افتراحات المؤلف بأن يستخدم القارئ الأعشاب الطبية (الکرویا: 
حشيشة القلب) وغيرهم؛ ستستحوذ على اهتمام القارئ, وكذلك مستحضر الفيفاتون 
المحضر من الأعشاب الطبية, لقد تمت تجربة المستحضر ويستخدم بنجاح في 
المارسة البيطرية. وسيجد مع الوقت مكانه في علاج البشر. 


= إ0 سه 


وینسجم عضویاً في نص استخراجه من الوسوعات والجلات المتنوعةء بصورة 
ملاحظات: ونصائح عملیة. 
بعض النصائح التي یقدمها الکتاب تبدو عملية (کالضغ الجید وعدم الإكثار من 
الطعام, والمحافظة على النشاط الجسدي)» وبعض النصائح الأخری تبدو مفاجثة مثل 
(المالجة الخاصة لبعض الاکولات واضافة کریونات الکالسیوم إلى الطعام)» وبشکل 
عام یمرض آمام القاری نظام صحي متکامل فرید. كان مؤسسه کارافایف. 
ولا شك أن الشال المقنع على فائدة هذا النظام يأتينا بصورة مؤلفه أ. م. 
ديريابين الذي اختبر على نفسه فعالية هذا النظام. 
أعتقد أننا الیوم. في عصر الخاطر الحدقة بالبيئة ونمو الضفوط النفسية 
والنفقات الكبيرة التي تتطلبها:المعالجة الدوائية. ولذلك فإن استقبال الکتاب الذي 
یمرض نظامنا صحيأ فعالاًء سیقابل بالاهتمام من قبل القراء. 
ي.أ. بوغدانوفا 
دکتوراه في العلوم الطبية مديرة قسم 
آمراض النساء ضمن آعمار الاطفال 
والشباب. في الرکز العام في الاتحاد 
السوفييتي لحماية صحة الام والطفل. 
إن حياة الإنسان العاصر مليئة بصدمات کثيرة, لم يكن یعرفها أجدادنا الذين 
سبقونا بمائة عام فقط. ويؤدي تزايد توتر الحياة والوضع البيئي الصعب وعدم القدرة 
على الاقتراب عقلانياً من اختيار نظام الغذاء اليومي وتجزثة الضفوط الفيزيائية يؤدي 
إلى اضطرابات وظيفية متنوعة وانخفاض المناعة, لكن يمكننا أن نقاوم بنجاح هذه 
التفيرات؛ والأهم أننا نستطيع أن نتجنبها ونتنبأ بإمكانية حدوثها . 
إن كتاب أ. ديريابين أتى نتيجة مراقبات طويلة أجراها المؤلف على تسلسل 
شفاء طلابة وأنصار نظام کارافایف الصحي وتضم كذلك تجربة الشفاء الذاتي ونتائج 
الفحوص العديدة التي قام بها الخبراء ومعطیات الفحوص الخبرية. 
إن النظام المتكامل يعرض تنظيم ثلاث عمليات غير منفصلة في الجسم أولها 
التبادل الغذائي؛ ثانيها التنفس وثالثها تشكل النفسية الجسمانية الوراثية. 
في التوازن تحديداً؛ وفي الوحدة الثلاثية لهذه العمليات يرى أتباع هذا النظام 
طريقهم إلى صحة الإنسان الفيزيائية والروحية أنه في أساس هذا النظام یکمن مبدأ 
«الاعتدال والتوسط». إنه: . معروف في نفس الوقت. أن استغلال الإمكانيات 


ب of‏ سه 


التأقلمية للجسم تؤدي حتماً إلى استنفاذ الاحتياطي من الجسم وكنتيجة لذلك ينشأ 
[حباط وظيفي على جمیع الستویات. 

بالاضافة إلى ذلك. يعد استخدام النباتات البرية بصور مختلفة (منقوع من أجل 
الاستخدام الداخلي والخارجي والحالیل الزيتية والأشکال التتشقیة) يمد أفضلية لا 
شك فیها ضمن هذا النظام. إن إغناء النظام الغذاشي بالفیتامینات التوفرة وسهلة 
الهضم. والعناصر الدفيقة والکریوهیدرات والبروتینات والدهون, التي تدخل فضي 
مجموعة متوازنة هو أحد الأفضلیات التي لاشك فیها من أفضلیات النباتات البرية. 
كما أن توفر مجموعة العناصر الفعالة وظیفیاً (وخاصة مرکبات متعددات الفینول) 
يودي إلى موازنة مجموع الأغشية الخلوية في الجسم. وکذلك إلى تنشيط عملیات 
التحمض الجسيمية الجهرية. من العروف أن نظام التحمض الجسيمي الجهري (إلفاء 
ضرر العناصر السامة «التوکسینیة») إلى جانب موازنة الأغشية الخلوية. يعد عنصراً 
هامأ لتنظيم تجانس الوسط. 


الکتاب لا يقدم نصائحاً للملاج الذاتي, لکنه یوضح وبالتفصیل عناصر كثيرة من 
أسلوب الحياة السليمة. حيث يشكل النظام الفذاشي والتتظیم التنفسي الذاتي 
ومجموعة التمارین الننفية ونظام مراقبة الحالة الوظيفية للجسم. العناصر الاساسية 
من النظام الصحي المتكامي. 

إن هذا الکتاب من الصف انعاصر إذ رنه پسمح بالافتراب الباشر من تحدید 
أسلوب الحياة السليمة وس هه في زيادة الثقافة الطبية عند السکان ويؤدي في نهاية 
الأمر إلى زيادة احتياطي انصحة الجسدية والروحية لدى المجتمع. 


ل.1. أكوراتوفا 
عاملة في الأبحاث الأحيائية العقاقيرية 


لم يعد يفاجثنا ما نسمعه في المذياع والتلفاز من معلومات حول الوضع البيشي 
الخطير في نواح كثيرة من بلدانا. ویخبروننا بالتفصيل عن تلوث المواد الفذائية بعناصر 
غريبة كثيرة وعن الجرعات الخطيرة من العناصر المعدنية وغيرها على الصحة, وطبعاً 
كل ذلك لا يعجبنا ونريد إيجاد مخرج من هذا الوضعمثلاً كالذي تم إيجاده في 
اليابان. حيث تمت الإجابة على السؤال الذي تم طرحه على الصحفي الياباني س. 
غوتو حول كيفية نجاح الدولة اليابانية في رفع استمرارية حياة الإنسان الياباني إلى 
المرتبة الأولى في العالم. أجاب: «إن الدولة لا شأن لها في ذلك. إنما الحقيقة في أن 
أغلبية اليابانيين طوروا عادات في العناية بصحتهم». 
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واعتقد أن آهم مزایا هذا الکتاب أنه يدفع إلى العناية الفعالة بالصحة الذاتية 

وطبماً علینا أن نأمل جميعاً بان الوضع البيشي في بلدنا وضي العالم كله 
سيتحسن ويعود طبيعياً أكثر في المستقبل القريب (إذ إنه لا يوجد حل آخر)؛ وعلينا أن 
نبذل جهوداً هادفة ومحسوبة كل يوم لكي نصل إلى تلك الأيام سليمين وأقوياء وقادرین 
على العطاء في عملنا والسعادة في راحتناء وتعد التفذية عنصراً حيوياً في حياتنا 
اليومية إذ انها كل ما ندخله إلى أجسمنا. 

إن النظام الغذائي المؤسس يؤلف جزءاً هاما من نظام كارافايف ديريابين ومن 
الأمور الهامة والمفرحة أن المواد أن المواد الغذائية العادية الموجودة على رفوف دكاكيننا 
كافية لتحقيق التفذية المتكاملة, إن هذه الميزة لها جاذبية خاصة في هذا 
النظام الصحي. 

وبالطبع هناك أمور غير اعتيادية في النظام, لكنني أقول منطلقاً من تجربتي 
أنا وأسرتي إن هذه الامور تصبح مرغوبة مسریما وعادية جداً. إن الجسم الذي يبدأ 
بتنظيف نفسه وإعادة البناء الصحي, ينتظر منقوع الأعشاب والكلس والخبز الخالي من 
الخمائر, إن تناول الطهام يجلب المتعة لكنه لا يظلل كل الأمور الهامة الأخرى. 

والحالة النفسية التي تتميز بشعور الجماعة مع الناس الذين اعتادوا على هذا 
النظام الصحي هي ميزة أخرى لهذا النظام. إن البساطة والواقعية, والاستخدام 
الطبيعي لمنجزات العلم المعاصر والطب الشعبي تمثل بنفسها نقطة ارتكاز هامة في 
نظامنا الصحي. 

ومن المناسب جداً أن نتوقف عند عدد كبير من الملاحق ودورها. 


والواقع أن هناك شُرقاً كبيرأبين بعثرة المعلومات بلا تنظيم في منشورات كثيرة 
وبين جمعها المنظم؛ حيث بحمل جمعها المنظم شحنة كبيرة, تلعب غالبا دوراً حاسماً 
هاما في اختيار الطريق السلوكي. إن الجزء الأساسي في هذا العمل؛ مكرس لوصف 
أسس هذا النظام. ولذلك أرى الملاحق غير منفصلة لهذا السبب بالتحديد. عندما 
يدرك الإنسان من أين تنبع القواعد التي يريد أن يتبناها لنفسهء تصبع المرحلة 
الانتقالية سهلة عليه. إن الصعوبة الأساسية تكمن في الضرورة غير الاعتيادية للسير 
نحو الكمال الذاتي كل يوم. 


إنني ألتقي بأشخاص يتبعون نظام كارافايف ديريابين فترة أطول مما أتبعها أناء 
وتصيبني رغبة كبيرة في الاستمرار بما بدأت, كما أنني أرغب كثيراً أن يتعمرف أكبر 
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عدد من البشر على |مکانیات جسمنا البشري, علینا فقط أن ندفعه ونحثه قليلاًء حیث 
أنه سیأخذ باقي العمل على نفسه. 

إن التحذیرات کثیراً ما تحبط الانسان وكذلك الکسل, هذان هما العائقان 
الوحیدان آمام هذا النظام؛ ویمکن تجاوزهما بکل سهولة. كما يجب تجاوزهما . لاذا 
يتوجب أن تنتشر عادات العناية بالصحة في الیابان فقط؟ نحن أيضاً نحتاج إلى 
الصحة وأسلوب الحياة السليمة إذ آن الحياة تصبح حینشن آکثر متعة وجاذبية. 
وسیصبح بمقدور کل إنسان من خلال متابمة هذا النظام أن يشعر بالسلامة والقوة 
والقدرة على التحمّل. شاباً وسميداًء إنها النتائج التي تنتظر من يتبع نظام كارافايف 
ديريابين: نظام أسلوب الحياة السليمة. 

ي. ف. شيكين 


بروفيسور في جامعة «موسكو الحكومية». 


الرهل التكاسل 


يؤكد العلماء أن المورد الأحيائي لجسم الإنسان هو أكبر بكثير من معدل فترة 
حياة الإنسان اليوم. حيث أن تلوث البيئة المحيطة بنا وهبوط سرعة التطور والاجهادات 
الستمرة. وزيادة الإشباع بامستحضرات الدوائية من مضادات حيوية وهرمونات 
والإدمان على الكحول والتدخين: تضعف جميعها مقاومة الجسم بصورة حادةء وكذلك 
مقدرته العملية وفترة حياته. لذلك لا نستغرب أن دولتنا تنشر فعلياً أساليب العلاج اللا 
دوائية مثل: المعالجة بالنباتات الطبية والوخز بالإبر الصينية والعلاج بالتنفس والرياضة 
النفسية «أوتوتريننغ» وغيرها. وبالاختلاف عن الأساليب التي ذكرناها يتميز نظامنا 
من خلال الوقاية من الأمراض زيادة صحة الجسم بتكامله وسهولته وأمانه وفعاليته. 

يكمن تكامل هذا النظام في سبعة اتجاهات يستخدمها الطب الشرعي هي: 
التغذية والتنفس والعلاج النفسي والتمارين المائية والتمارين البدنية وغيرها. إن المدخل 
التکامل فقط يحسم مشكلة ازدياد القاومة العامة للجسم على حساب تنظيم الأيض 
الغذائي الطاقي والنفسي وتحسن المؤشرات الرئيسية للدم. 

كما أن سهولته واضحة, حيث بمقدور كل إنسان منظم أن پتقن ويستخدم 
الأساليب التي يعرضها ديريابينء بدون أي ضرر أو مخاطرة على جسمه وبدون أدوية 
ومصاريف مادية خاصة. 
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الأمان في هذا النظام یتحدد من خلال الاستخدام الدائم لكل اتجاه فيه في 
الراکز الطبية والصحات کالتمارین النفسية «آتوتریننغ»؛ والتفذية السليمة وغیرهاه إن 
جمیع هذه الاتجاهات تتعکس في الناهج الجريبة للعلساء السوفییت مشل: ز. أ. 
فاسيليفاء س. م. لوبینسکایا «احتياطي الصحة». ن. م. آموسف «تفکیر حول 
الصحة». ف. أ. |فانتشینکو «آسرار النشاط», «آسرار التقویة»» «التحصن الروسي». 
«النبات والقدرة العملیة». ه. د . آرناژوف «المعالجة الدوائیة» وغیرهم. 

تتحدد فعاليته من خلال: أو أن هذه النصائح توّدي جمیعاً إلى الدعوة إلى 
أسلوب الحياة السليمة مع نتيجته الإيجابية التي لا شك فيهاء وثانياً مؤشراته 
الحقائقية والإحصائية حول شفاء الناس الذين يستخدمون هذه النصائح عملياً. وقد 
نم تقديم النتائج التي تم الحصول عليها في برنامج تلفزيوني عرض ضمن البرامج 
التالية: «ساعة ريفية», «مساء الخير يا موسکو». «۰٩دقیقة».‏ «بمقدوركم فمل 
ذلك». وكذلك تمت طباعته في جرائد : «البرافدا» بتاريخ ۰۱۹۹۹/۱/۸ و«الحياة 
الريفية» بتاريخ ۱۹۹۸/۱/۱۶ وغيرهم. 

كما يعتبر هذا الكتاب فيّمأ لأنه يقدم أجوبة على أسئلة هامة هي: كيف نحافظ 
على صحتنا؟ كيف نحتفظ بالشعور الرائع بالشباب والقوة وضرح الحياة؟ كيف نحقق 
المقاومة الذاتية للجسم؟ كيف نقاوم التأثير السلبي للوسط الحیط؟ كيف تتوصل إلى 
التتفس الأنفي السليم طبيعياً؟ كيف نوازن التنظيم الحراري للجسم؟ كيف نحسن 
الأيض على حساب التغذية المنظمة؟ ويمكننا المضي بذكر عدد كبير من الأسئلة الهامة 
التي تجد لها أجوبة في هذا الكتاب. 


ويجب الإشارة بشكل خاص إلى أهمية هذا الكتاب الاجتماعية والأخلاقية 
والأدبية, التي تتحدد بمدرسة التربية الذاتية؛ والتي تساعد أي إنسان في تقوية إرادته 
وتنمية السيطرة على النفس والتصرف بخبرة باحتياطي الجسد. 

وبهذا الشكل يستحق هذا الكتاب الاستخدام الأسرع من قبل أوسع الطبقات 
الاجتماعية؛ إذ انه يحل محل مسألة هامة أمام وزارة الصحة في الاتحاد السوفييتي 
وهي إطالة فترة الإنتاج المبدع لدى الإنسان. وتساعده ضي الاحتفاظ بجسمه في 
الحالة الثلی. 
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إن العنایة بصحة الانسان هي دوماً أحد السائل الرئيسية في أي دولة متمدنة» 
الارضية إلى حالة إنهاك واستنزاف للاحتياطي الطبيمي فيهاء تحولت مسألة الاهتمام 
بصحة الانسان إلى مسألة أولية لا تتقبل التاجیل. 


إن إحصائيات الوقبات وأمراض الاطفال والتقدمین في السن تدفعنا إلى 
التفکیر, فزيادة عدد الأطباء والستشفیات والعیادات. كما دلت على ذلك الاحصائیات 
لا تحسن الوضع. ويصبح واضحاً أن الواقعية في الوقاية من الرض وليس في علاجه. 

فبدأ البحث الذاتي عن وسائل تأمين صحة الجسم. مما أدى إلى امتلاء صحفنا 
وكتبنا بعجائب التفذية المنظمة والصيام والتقوية «التحصين» والركض الصحي وكثير 
كثير غيرها. الناس يبحثون عن أدوية عامة؛ ويقعون في الافراط, ويصابون بخيبة أمل 
ويعيدون البحث من جديد. إن الإنسان يحتاج إلى نظام المعلومات العملية التي تساعد 
في إعادة المقاومة لجسمه؛ وتعيد تشغيل جهاز مناعته المطفأ. 


وبنظري فان النظام الصحي الذي طوره ف. ف. كارافايف وأ. م. ديريابين 
يسمح لنا بالقيام بذلك. إن مغزى هذا النظام هو المدخل المتكامل إلى النشاط الحيوي 
للجسم: لا يوجد دواء عام. والإنسان السليم هو الذي لا يضر چسمه, وهو الذي يتفذى 
ویتتفس ويفكر بطرق سليمة؛ فكل ذلك مرتبط بصورة متينة ولا وجود لأحدها 
بدون الأخرى. 

ويعلمنا هذا النظام أن التفذية السليمة تعني استثناء الأحياء الطفيلية الغريبة 
من الغذاء. أي استتناء كل ما هو غريب عن الجسم الحي واستثناء قدر الإمكان من 
تغذيتنا كل ما ينهك جهاز مناعتنا من (بكتريا وفيروس وخمائر وفطور عفنة)؛ والتي 
تسبب خللاً في التوازن الحمضي القلوي والتوازن الطاقي للجسم بسبب النواتج التي 
تطرحها البكتريا والخمائر والحموض التي تهضم الخلايا وكلور الصودیوم. واستتناء 
مولدات السرطان بقدر الإمكان, وكذلك المواد الملونة والمعطرة التي تضاف إلى الطعام 
والكونسروة وتقليل استخدام البروتينات الحيوانية التي يصعب شطرها أي هضمها. 

إن التفذية السليمة تعني أن يشتمل الغذاء على كل ما يقوي مقاومتنا للمرض 
والهرم (المعالجة النباتية؛ التي تساعد في إعادة العناصر الدقيقة التي تفتقد بصورة 
كارثية من وجباتنا الفذائية. زيادة كمية الكلسيوم عبر الأغذية التي تحتويه حيث [نه 
المدافع عن الخلية الحية. وما تزال الأبحاث قليلة حوله؛ لذلك يتصف هذا الكاتيون 
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بالفموض, والذي يتم دراسة دوره في الجسم على جمیع الستویات). إن النظام 
الفذائي العروض بسيط جداً؛ ولیس بمبتکر, حيث باستطاعة أي إنسان في أي بقعة 
من بلدنا أن يتبعه. 

إذا صدف أن فكرنا بنوعية الأغذية التي نتناولهاء فان التنفس يبدو لنا غريزياًء 
ولا يخضع لمراقبتنا. إن علم وظائف الأحياء الكلاسيكي والكيمياء البيولوجية حتى اليوم 
كانا ينظران إلى التتفس, على أنه طريق نقل الأوكسجين وغاز الكربون وطريقة لتأمين 
التوازن الطاقي للخلايا وطرح العناصر السامة من الجسم أما عمق التنفس وسرعة 
الشهيق والزفیر والتنفس للمنخر الأيمن والمنخر الأيسر؛ وعلاقتهم مع جهاز الغدد 
الصم وتفكك الهيموجلوبين المؤكسد., ما زالت غير مدروسة عملياً. وهناك محاولة في 
كتاب أ. م. ديريابين لتحليل عملية تنفسناء وتحقيق الرقابة عليها غريزياً. مما يساعد 
في إعادة التوازن الطاقي للجسم. 

وباعتبار أهمية عمليات التفذية والتنفس فإن الحالة النفسية هي النشاط 
الحيوي الرئيسي عند الإنسان. إن الضبط النفسي؛ كما هو معروف الیوم؛ يحل أموراً 

5: لذلك تدخل مراكز صحية كثيرة إلى برامجها التمارين النفسية والاسترخاء 

النفسي والعضلي. 

فإن كنت تتمنى الخير للآخرين؛ معتدلاً في متطلبانك. هادئاً فأنت سعيد مؤمن 
بعقلانية عا لمناء وكن سعيداً في عشرتك للطبيعة والناس. وكن سعيدأ في سيادتك على 
نفسك وستكون سليماً. إن صحتك بين يديك. هذا ما يدعو إليه نظام أ. م. ديريابين. 

إن هذا الكتاب يقدم بنظري نظاماً صحياً واقعیاً جداً في زمننا؛ وکل من_سار 
على درب هذا النظام الصحي باستطاعته أن براقب حالته الصحية معتمداً موضوعياً 
ی ی ال ات (تحليل الدم) 
الوظيفي الکیمیا 

وكملاحظة 4 الاشارة إلى أن بمض الامور لم يتم إثباتها بعد (خاصة في 
قسم الحديث عن التنفس))؛ لكن عدم الإثبات لا يعني عدم العرفة, بل على العكس؛ 
فالنتائج الإيجابية التجريبية الكثيرة حول تأثير هذا النظام على الجسم يجب أن تجبر 
الأطباء والعلماء على التجريب والناقشة ودراسة هذا النظام. 


ي. س. أبرامينكو 
عامل في الأبحاث الأحيائية 


= ۵۸ ۲ م 


لقد تمرفت على النظام وعلی داعیه آلکسندر میخایلوفیتش دیریابین منذ سنة 
مضت. عندما كنت في موسکو أجتاز اختباراً في الجامعة. ولقد جذبتني طبعاً فرصة 
إمكانية استرجاع الصحة والشفاء وآفاق الشباب والجفال اللامحدود. لکن ما بهرني 
أكثر كان الخیر والنیات الحسنة التي كانت سائدة بين هؤلاء الناس, وبصد زيارتي 
لالکسندر میخایلوفیتش دیریابین ورژيتي له ولأتباعه اقتتمت أن الانسان السلیم هو 
لیس فقط سلیم جسدياً ونفسیاٌ؛ إنما هو إنسان طيب يريد الخير للجمیع تحديداً؛ اي 
أن الإنسان السليم تماما مامه الجمیع حتماً. إن هذا الأمر ضروري وهام فضي 
وقتنا الحالي, الذي ساد فيه الحقد وروح الاعتداء بين الشباب وانتشرت العواطف 
السلبية. ربما كان نظام ديريابين من ناحيته الاجتماعية هو ذلك الخيار أو البديل الذي 
يبحث عنه نوابنا شي المجلس الأعلى وأعضاء البرلمان. 
ف. ف. تيموفييغا 
عاملة فى الأبحاث التقنية حائزة على 
لقب أستاذة فى إدارة الأعمال فى 
الاتحاد السوفييتي لعام ۱۹۹۰ الفائزة 
الثانية بلقب امرأة اعمال. 


الا رمان بالشناء 


إن هذا الكتاب مکرس لناقشة أحد أكثر مشاکلنا حيوية وهي الحفاظ على 
صحة الانسان وتمتینها. والعملیات الشلاث الأساسية التي تبحث في الكتاب هي 
التمثیل الغذائي «الأيض» وتبادل الطاقة وتبادل المعلومات النفسية؛ تصطدم في عالنا 
العاصر بتأثير سلبي دائم من الدينة, وحالات الإجهاد وتلوث الأغذية والهواء وان 
تنظیم هذه العملیات وفق النهج الذي یتبعه أ. م. ديريابين» مبني على الدخل التکامل؛ 
الذي یجمع نظام التفذية ونظام التنفس والعالجة النفسية وغیرها. 

ويكرسن اهتمامأخاصاً سا بنشاول الأعشاب الطبية. التي تحوي العضاصر الدقيقة 
الضرورية للجسم والتي د یفتقر الیها الفذاء الماصر ویوکد أن تتاول الحيوانات للأعشاب 

الطبية ضروري للجسم وخاصة للجسم الضعیف. ویژکد الکتاب بقناعة إمكانية 

استخدام منقوع الأعشاب مع کریونات الکلسیوم من أجل التسوية الفعالة للشوازن 
الحمضي القلوي في الوسط الداخلي للجسم. 
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إن نظام التتفس البني على نظرية التنظیم الحراري للجسم. يستخدم بنجاح 
في جماعات الصحة: آما ما یتعلق بالعالجة اللفسية, فانه مما لا شك فيه أن الحالة 
النفسية والإيحاء الذاتي یعدان شرطین ضروریین من أجل تقبل النظام الصحي ککل. 

وأريد أن أضيف بعض الکلمات حول استخدام محدد لمنقوع الأعشاب, الذي 
حضره أ. م. دیریابین؛ حيث لم يتسبب استخدامي للمنقوع ببل شعري به خلال ثلاثة 
آسابیع «يوميأ» باي أحاسيس سلبية, بل على العکس آدی إلى شعور بالنشاط وتقوية 
عامة للجسم. إنني أشكر ألكسندر میخایلوفیتش ديريابين على مشورته ومساعدته 
وعمله التفاني الذي يحتاجه الناس والذي يحمل إيماناً کبیراً بإمكانية الشفاء. 
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ان تصتي ليست قصة الرض إنما قصة الحياة 


إنني وقبل لقائي بديريابين كنت إنسانة تافهة وحقيرةء وبعد انتقالي إلى الحياة 
وفق هذا النظام شعرت كما لو أنني أبصرت النور. أبصرت لأنه انفتحت أمامي حياة 
جديدة مات وكل شسيء يدرك بالمقارنة... 


عندما تزوجت اخترت زواج مصلحة؛ فقد كنت فتاة من الریف, وجشت إلى 
المدينة ورايت زوجي الستقبلي, وقد كان محاطأ باشخاص كنت أراهم على شاشة 
التلضاز فقط وهم أبطالي الرياضيين الفضلین, وبدأت بالنسبة لي حياة مسلية فيها 
المتاحف والسارح. وطبعاً لقد أغرمت بتلك الحياة وليس بزوجي: کاٍنسان, وبدأت أعيش 
حياة رفاهية (وكثير من الناس حسدوني عليها)؛ لقد كان عندي كل شيء: زوج وطفل 
وشقة وعدة سيارات وشاليه وعشاق من الرجال الدبلوماسيين؛ كنت آظهر على شاشة 
التلفاز وأسافر إلى الخارج وأشارك في المباريات؛ وكنت أبتاع الألماس والفرو. وكأنما لم 
يكن هناك مشاكل في ذلك الوسط الاجتماعي الذي كنت أعيش فيه؛ كنا نزور بعضنا 
البمض ونشرب ونقول كلمات لطيفة لبعضناء ثم كنا نعود إلى بيوتنا فارغین؛ وكنت 
أراقب خلفية هذه الحياة وأرى كيف كان «أصدقائي» يكتبون رسائل مغفلة علی 
زملائهم في العمل. لكي يتم تميين شخص أو عدم تعيينه فضي مركز الإدارة» ولكي 
يسمحوا أو لا يسمحوا بسفره للخارج؛ ولكي لا يسافر الفريم للخارج ويسافرون هم 
وكنت أعتبر الأمر طبيعياً جداً... وبشكل عام كانت هذه الحياة تناسب الجميع. وخلال 
تلك الفترة أنهيت هيئة الدراسات الملياء ودافعت عن أطروحة الدكتوراه: بجهدي 
وبالواسطة كما يحدث ذلك عندنا. 
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نعم. لقد دخلت على إثر هذه الحياة في أزمة, وقد دلني آلکسندر دیریابین على 
مخرج من هذا الوضع, فقد أدركت أنه لم يعد بمقدوري أن أستمر بالكذب على زوجي 
وعلى عشيقي وعلى ولدي الذي أخذ يكبر تدريجياً؛ لا آرید أن أكذب على أحد وأريد 
أن أكون نفسي, فقد صرت ارى أنني أفقد طفلي» الذي كان يشعر بكل شيء. 

لقد أدركت الآن فقط. مسؤولية تربية ابن؛ الآن فقط. بعد أن زار ولدي الذي 
يبلغ السبع سنوات مزرعة ديريابين» وفضی عطلته كلها معنا نحن فريق عسل 
«فيفاتون» فكان يقوم الساعة الخامسة صباحاً ويعتني بالأبقار المريضة. 

وصرت لا أعرفه؛ كأنما تغير كلياً! حيث آنه لم يذكر موسكو ولا مرةء وقد كان 
ذلك في شهري شباط وآذار. حيث البرد والطين والأبقار المريضة بالتهابات الضرع 
على حفة الموت» ولم يشكو ولدي من شيء؛ علماً أنه كان متقلباً ومشرداً خلال سنوات 
ممارستي لهواياتي وغرامياتي. 

وکان الدهش روية عيني ولدي عندما كانت الأبقار القريبة من حفة الوت تقوم 
من مرضها وتعود ال عنايتنا بھاء لقد رأى هذه الا عاجیب بأم عي عینیه: وقد 
رأيت الفخر والشكر في عي عينيه على هذه العطلة... 

إيرينا بوغدانوفا 

صار لي عدة شهور أعيش وفق النظام وأطبق نظام دیریابین. إن الوقاية من 
المرض هي الاتجاه الرئيسي في هذا النظام. بدون أن يعارض الطب الكلاسيكيء ومن 
الهم جداً أنه يأخذ بالحسبان التفذية السليمة والتنفس والإجراءات الصحيةء بالإضافة 
إلى أنه يزرع الإيمان بالقوى الذاتية للجسم. مما یمد أساسياً في الصراع مع أي 
مرضء كما يحيط النظام با مدخل المتكامل مسن الإنسان: مؤدياً إلى زيادة في 
مقاومة الجسم. 

إن التغدية وفق نظام ديريابين متوازنةء وتحوي كمية كافية من العناصر المفذية 
والفيتامينات والعناصر الدقيقة والحموض الأمينية التي لا تموض. إننا بتناولنا للمواد 
الغذائية الكررة, لا نقلل من قيمتها الفذية, لكننا نقلل لدرجة كبيرة من كمية الأحياء 
الدقيقة التي تُدخلها من الخارج. والأعشاب التي ينصح بها النظام مجرية ومسموحة 
من قبل مكتب الصيادلة الأعلى؛ وتباع في الصيدليات ولا تقل أهمية التأثير 
الاقتصادي, الذي ينتج عن استثناء تناول اللحوم ومنتجاتها والكونسروة. 

وبإمكاني أن أتحدث منطلقة من تجربتي الذاتهة؛ إنني خلال تواجدي لفترة 
ضمن تطبيق هذا النظام قد تحسنت حالتي العامة ومزاجي وصار نومي عميقاً وقل 


- ۳۲ ات 


وزني, وقد لاحظت التغیرات الإيجابية بالدرجة الأولی في القناة الهضمية, كما 
تحسنت المؤشرات الوظيفية الكيميائية. 


ي. بندیلسکایا 


لقد حضرت صدفة إلى إحدى اللقاءات التي كان یجریها ديريابين» وأدركت أنه 

رغم أحاديثه الكثيرة عن الأبقار والتهابات الثدي والانتاج الزراعي. أن كل ذلك في نهاية 

الأمر يخصنا نحن ربات البيوت المادیات؛ نحن اللواتي نركض إلى عملنا ونعود 

محملات بعسى ولعل وبالقسائم وبالأمراض متناسين مظهرنا الخارجى وحالتنا 

الشعورية وبعضنا ينسى أن الإمساك لديه قد طال لعدة أيام. إن حديث ديريابين يهم 

كل النساء اللواتي رغم كل شيء يرغين أيضاً أن يتمتعن بالصحة والجمال؛ 
ولو أحياناً... 


قبل انتقالي إلى هد: 'لنظام الصحي, كانت عندي صيدلية صغيرة أحملها أينما 
ذهبت وفيهامجموعة هائلة من الأدوية التي آتناولها ... وقد أدى ذلك بالنهاية إلى دائرة 
من القيود تدور كلها حول العيدات. وقد وصلت إلى حالة ليس فيها لا موت ولا حياة 
ولا فرح إنما صراع مهلك من “جل البقاء مع أعراض المرض الواضحة. أعتقد أن هذه 
هي حالة مواطننا الطبيعية. 

أوصلني المطاف :سر حالة مخيفة من فقر الدم والقرحة ا معدية؛ وقد زالت 
بتأثير الأدوية طبقة الحدب كلها لدي ولا أتطرق إلى العناصر الدقيقة الأخرى وإلى 
أعصابي التي انهارت بصورة كملة. واليوم بعد أن مضت علي سنتان أعيش وفق هذا 
النظام تحولت إلى شخص آخر تماماً. حيث لم أعد أفقد وعيي, وقد ارتفعت نسبة 
الحديد إلى المعدل المطلوب في دمي وانخفض الكولسترول إلى المعدل الطبيعي, لكن 
الأهم أنني فجأة أحسست بنفسي حرة وسليمةء ريما لأول مرة في حياتي, رغم أنني 
تنازلت عن أمور كثيرة كنت أزاولها في حياتي؛ هل تفهمون؟ وبتنازلي عن تلك الأمور 
اكتسبت شعوراً بالسعادة الحياتية الداخلية, التي شعرت بها في طفولتي فقط. 

إننا دوماً نبحث عن دواء عام وفي كل الناطق تسمع: كاشبيروفسكي, تشوماك 
نيكولايف... ولا أريد أن يرد اسم ألكسندر ميخايلوفيتش بنفس الصيفة. إن نظام 
ديريابين هو شيء جديد ومختلف. فهنا يبدو لي» أننا نتعامل مع نظام الحضاظ على 
الحياة الذي نحتاجه جميعا في عصر العدوان والكآبة واللامبالاة الاجتماعية. 

لكنني أريد أن نعود إلى ما له المكانة الأولى. وهي الثقافة النفسية. التي تم 
تطويرها من الأعماق. ناذا لم يقبلوا كارافايف: لم يقبلوه لأن التعامل مع الوعي الفردي 
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لم يكن مقبولاً وقتها: حيث كانت عندنا الکتل والجماعات, التي لم يكن عندها هم غير 
تنفيذ المخططات! واليوم عندما نفذنا جميع مخططاتناء ووصلنا إلى ما نسميه اليوم 
«بيريسترويكا» فإنني أعتقد أنه الوقت المناسب لنتذكر الإنسان وحاجته الصحيتة, 
والبيريسترويكا إذا أخذنا بالحديث الجدي أيضاً يجب أن تبدأ من الإنسان: وهكذا 
نحتاج إلى تأثير قوي؛ يعيد بناء الإنسان بحد ذاته ويضمه إلى مجتمعنا بصفته 
إنساناً مبدعاً. 

أ.ف. بانكوفا 


أنا أعمل عارضة آزیاء. وصار لي أطبق هذا النظام الصحي سنة ونصف. قبل 
أن آتي إلى ديريابين كنت أعاني من آلام حادة في الرأس وعملیاً لم يكن بمقدوري 
الخروج إلى الشارع بدون أدوية؛ كنت أحملها معي أينما ذهبت. في بداية انتقالي إلى 
النظام الصحي؛ كنت أعاني من فصام كبير في الشخصية. وكنت أتمزق داخلياً. فمرة 
يشدني النظام ومرة يشدني الماضي الذي للم يكن يسمح لي بالعيش حسب 
النظام الصحي. 

لقد عانيت من صعوبات كبيرة: لكنني أعتقد أنني تفلبت على نفسسي وعلى 
شهواتي وعلى أهوائي وأنانيتي. واليوم أشعر كأنني إنسانة جديدة ولدت للتوء أشعر 
بأن شيئاً داخلياً يقول لي 

«عليك أن تفعلي ذلك إنه واجبك, ليس لك الحق بأن تفعلي غير ذلك». 


واليوم صرت لا أشعر أبدأ بالم الرأس وظهرت عندي حالة من النشاط.والأهم 
من ذلك أنني صرت أتمتع بالانشراح والابتهاج في أيامنا الصعبة هذه» وصار بإمكاني 
أن ابتسم. وأن أسير في الشارع ببساطة وأبتسم» وصرت آتمتع دائماً بمزاج بسيط 
لطيف. حتى آنني في السنة الأولى من تطبيقي للنظام زاد طولي سنتمترين: الأمر 
الهام جداً بالنسبة لعارضات الاأزیاء. والحقيقة أنني في البداية لم ألحظ ذلك شم 
بدأت الاحظ أن ثيابي بدأت تقصرء ثم شمرت أن عظامي نمت. وصارت آمتن وأقوى. 
وصرت أشعر بالقوة في داخلي؛ وأرغب بتقاسمها مع غيري. وصار المحيطون بي 
يرونني إنسانة سليمة ومرحة وينجذبون إلي كما يجذب الدفء في يوم ثلجي. قبل 
مجيئي إلى ديريابين كنت أعاني بشدة من أمراض نسائية معينة؛ وكانت النوبات مخيفة 
فملاً. وكنت أفقد وعيي من شدة الألمء وكان الأطباء في ذهول؛ يحاولون مساعدتي 
بالأدوية, لكن لم يكن هناك أي فائدة؛ وكنت أحياناً مستعدة لشرب السم. لكي أوقف 
هذه الآلام. لكن بعد انتقالي إلى النظام الصحي وبعد نصف سنة من تطبيقه اختفت 
تلك الآلام تماما وها قد مرت سنة وأنا لم أتذكر تلك الآلام: والآن تدركون ماذا يعني 


+ ۰۱ ۲ هد 


هذا النظام بالنسبة لي, انه ببساطة نجاتيء والیوم بامكاني العیش باطمثنان وعدم 
التفکیر بأن النوبات یمکن أن تعاودني؛ إنني فصلاً سعيدة!!! إنني آعتبر أن المؤشر 
الرئيسي لصحة إثبات فعالية هذا النظام یکمن في ذلك. لقد جذبت إلى دائرة 
ديريابين زوجي ایضا؛ وقد شفي من القرحة الّعدية كما أن والدتي بعد رؤيتها لصحتنا 
ونشاطنا انضمت إلى النظام ایضاً وكانت النتائج واضحة للمیان كما يُقال. في البداية 
لم أكن أستطيع أن أفهم كيف سأتنازل عن تناول اللحوم؛ إذ إنني كنت شرهة وأحب 
الطعام اللذین. اما بعد أن جریت, فهمت أنه بالإمكان أن آتراجع عن اللحم والخبز ولا 
أذكر الخمر والدخان لبساطة التخلي عنهما عندنا. إنني أستطيع طبعاً أن أشرب شفة 
من النبيذ الناشف في جمعة أصدقاء؛ لكن وجهي في اليوم التالي سیتحسس كلياًء 
وهذه إشارة إلى أن الجسم لا يتقبل ذلك, إذ أن جسمي بدأ يعمل كآلة سليمة تتخلص 
من السموم باستمرار. 

بعد انتقالي إلى النظام صرت عملياً لا أستخدم الاکیاج؛ وإذا كنت في السابق 
أحتاج إلى ساعة لأضع الماكياج: فإنني الیوم أحتاج إلى دقيقتين لا أكثر, إذ أنني لم أعد 
أستخدم الماكياج. وكلما قل استخدامي للماكياج كلما كان مظهري أفضل» حيث صار 
بياض عيني أنصع. وصارت عيناي تكتسبان لمعة غير عادية ولم يعد فيهما أي تعكر. 
كما تفير شكل جسمي كثيراً. حيث صار الجلد طبیعیاً كما يجب أن یکون, لا دهنياً ولا 
جافاً واستقامت قامتي واختفی الدهن تحت الجلد وظهرت متانة النسج, عندما أجري 
مساجاً لجسمي. فإن خيرات المساج يندهشن من متانة بنيتي: التي يصعب تدليكها 
كأنما تتكون من العضلات فقط, رغم أنني لم أمارس الرياضة أبداً... 


03 


وإذا عددت النتائج الإيجابية لاستخدام الفيضاتون فإنها: زيادة وتحسن نمو 
الشعر والأظافرء واختفاء التجاعيد على الرقبة وتحت العينين واستهادة حيوية الجلد. 
واختفاء الشحوب والازرفاق. 

أما عن الأمور الروحية؛ فقد صرت أندهش كم تغيرت» لقد تفیر عالمي الداخلي 
وجهازي العصبي. واليوم صرت أتطلب جهوداً جبارة حتى ينجح أحد ما باستفزازي, ولا 
أعرف ماذا يجب فعله حتى يتم إخراجي عن طوري وتوازني؛ هكذا أصبح جهازي 
العصبي متيناً جدا. علماً أنني في السابق كنت أثور لأتفه الأسباب وأحتاج لزمن طويل 
كي أهداً؛ أما الآن فإنني إذا رأيت شخصاً يفضب أو يشتم أشعر تجاهه بالأسى... 


إيرينا ياكوفيتش 
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عندما انتقلت إلى النظام الصحي كانت والدتي معارضة بشدة, فقد كانت تشك 
بصحته وتقول: «ماذا تفعلین. لاذا لا تأكلين اللحم؟ ستصابین بفقر الدم». لکنها بعد 
أن رأت آنني لم أصب باي سوء. اطمأنت وتراجعت. آما عندما هرت مقالات الکسندر 
میخایلوفیتش, ورأته على شاشة التلفاز: صرت الحظ آنها بدأت ایضاً بتتاول 
الأعشاب؛ والسوّال عن مختلف تطبیقاتها؟ وخلف والدتي انضمت جدتي آیضاً إلى 
النظام الصحي وزغم آنها في السبعين من عمرها فهي تحاول تطبیق النظام. ماذا 
یمثل نظامنا. يصعب القول باختصار. لكنني آشمر أن الحياة صارت مختلفة تماما لا 
آرید القول, إنني تفیرت مباشرة نما بالتدریج اختلفت نظرتي تجاه أمور كثيرة: 
وصارت العلاقات مختلفة, فبالنسبة لي مثلاً. صار الفتاح إلى النظام نصيحة الکسندر 
میخایلوفیتش: «استمعي إلى نفسك, هنا بنظري یکمن الجواب». کثیرون یحاولون علاج 
آمراشهم بصورة منفردة بینما وفق النظام تکون البداية بتقبة الجسم من فضلات 
الحياة الماضية, ثم یتلو علینا جسمنا بنفسه ما الذي يحتاجه لتحقیق التوازن والحالة 
الشعورية الجيدة: وما نحتاجه في اللحظة الراهنة. كما وترشدنا روحنا إلى ذلك. 


إن اختصاصي هو فرع الاقتصاد. لكنني لا آزاول مهنتي وفق اختصاصي لقد 
جئت إلى شركة فیفاتون مباشرة بعد التخرج من الجامعة؛ وعندما عرفوني بألکسندر 
میخایلوفیتش, وعندما روی لي قصة وسر صحته. ورأيته ورأيت الناس الذین یحیطون 
به. آدرکت أذني لن أستطیع المیش بغير تلك الطريقة. 

فأولاً الحیط فضي شركة فیفاتون یتکون من الناس الذين تحصل على متمة 
حقيقية من تعاملك معهم. إننا نمیش متعاونین متحابین هنا ونساعد بعضنا البعض: 
بینما كان الوسط الذي كنت آعمل فيه سابقاً ملیثاً بالحقد والحسد, آما هنا فإننا نفرح 
لنجاحات الآخرين, وعندما أرى أن صديقناتي يزددن صحة وجمالاً آزداد فرحة 
لنجاحهم. إن نظامنا هو ليس التمة فقط, بل هو جهد كبير أيضأ. لكن بالنسبة لي لم 
أجد صعوبة في الانتقال إلى تطبيقه وتنظيم التفذية والتنفس وممارسة الثقافة 
النفسية والجهد العضليء إذ إنني كنت طوال حياتي أسعى إلى ذلك. لكنني لم أعرف 
کیف, ولذلك كنت ضائعة؛ وما أن جئت وصرت أعمل مع العجول. شعرت بمتمة كبيرة 
ولم أكن أعرف في السابق أن التمامل مع الحيوان يمكن أن يكون بهذه الطريقة. 


لينا موسكو 
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إنني آشعر أنه من واجبي [خبارکم بنتائج تواجدنا المائلي على نظام دیریابین 
حيث دفعت بناء آنا وزوجي, إلى آلکسندر میخایلوفیتش, بافة كبيرة من الامراض 
الزمنة, لکننا اليوم آشخاص أصحاء تماما: رغم أننا نطبق هذا النظام منذ 

فيم يتلخص هذا النظام؟ إنني آعتبر, أنه يتلخص بصورة أساسية في ثقافة 
الاسلوب المعيشيء اننا لا نجوع إنما ببساطة نتفذی بصورة عقلانية, فأنا مثلاً أحب 
ممارسة فن الطبخ وقد انفتحت لدي إمكانيات واسمة جدأ بعد انتقالي إلى النظام لكي 
استخدم مخيلتي, وأنا آطبخ نفس الأطباق التي كنت آحضرها في السابق, إنما 
باسلوب الکسندر ميخايلوفيتش. فأنا وزوجي تخلينا نهائياً عن تناول اللحوم والمخبوزات 
التي تحتوي على الخمائر, أي أننا نمجن الخبز. بالمياه المعدنية. طحين ومياه معدنية 
فقط. علماً أنني قبل ثلاثة أشهر من توجهي إلى ديريابين أجريت عمليتين على التوالي؛ 
وقد رأيته على شاشة التلفاز وأنا مستلقية في فراشي المرضي أعاني من توسع الأوردة 
«الدوالي» على أطرا السفليةء كان وضمي حرجا للفاية, وكان تركيب الدم مخيفاً 
والهيموغلوبين منخفض_أجداً. والناس لا يعيشون مع هيموغلوبين كهذا؛ وأدركت أن هذا النظام هو 
فرصتي الوحيدة: وهو نجاتنا نا وزوجيء فقررنا بثبات أثنا ستنتقل إلى هذا النظام. 

أما زوجي ققد تعرض قبل سنة من ذلك لاحتشاء عضلة القلب وكان يعاني من 
ذبحة صدرية مع عسر تنفس مخيفه وأنا كنت أتناول يوميا ۲۰ حبة دواء؛ آما زوجي 
فكان كلما خرجنا إلى الشارع ومشينا ۱۰ دفائق, يتوقف ويضع حبة دواء تحت لسانه 
حتى يعاود تنفسه الطبيعي. ثم نتابع سيرنا؛ وبشكل عام كان وضعنا حرجا للفاية من 
ناحيتي العمر والمرض. 


وما أن انتقلت إلى نظام ألكسندر ميخايلوفيتش توقفت عن تناول خبز الخميرة: 
وبدلاً من الملح صرت أتناول صلصلة الصوياء 9۳ الرئيسية من الخضار بصورة 
عامة وبعد مرور سنتين نسیت قرحتي المعدية والحصيات في المرارة والنقرس, وبعد 
مرور ثلاثة أشهر اختفى عندي توسع الأوردة «الدوالي» حتى أنني لم أنتبه كيف حدث 
ذلك. ثم وبعد مرور فترة معينة من الزمن, بعدما تأكد آلکسندر ميخايلوفيتش أننا 
نطبق نظامه بصورة جادة صار يعطينا الفيفاتون؛ إن الفيفاتون ممجزة إذ إننا بعد 
بدثنا بتناوله صارت نتائج تحاليل دمنا ممتازة حتى أن الأطباء قالوا انه بإمكاننا السفر 
كرواد فضاء. 


لا أريد أن أكرر ما قالته زوجتي؛ إنما أريد أن اقول: [ننا عندما جئنا إلى 
ألكسندر ميخايلوفيتش كان دمي مؤكسداً بشدة, وتماماً بعد ثلاثة أشهر عاد دمي إلى 
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طبیعته. لقد كنت أعاني من مرض التفضرف العظمي لدرجة آنني لم يعد بمقدوري 
الجلوس آمام التلفاز وتحمل ألم ظهري ورقبتي. وتصوروا أنني الیوم وعمري ۷۲ سنة, 
وهو عمر متقدم» وأنا في عمري هذا أتخلص من مرض التفضرف العظمي, وأؤكد 
آنني تخلصت من الرض بفضل هذا النظام تحديداً؛ لأن كل الأدوية التي كان يصفها لي 
الأطباء دورياً لم تكن تعطي أي نتيجة. بعد مرور ثلاثة أشهر من انتقالنا إلى النظام: 
نسيت اللحم تمامأء علماً أنه لم يكن بمقدوري العيش بلا لحم في السابق؛ وبنفس 
السهولة انتقلت إلى النظام التنفسي, واليوم أتمتع بنوم صحي وأحاسيس رائعة وأشعر 
بنفسي سلیماً تماماًء ولم أعد أشعر باي مرض قلبي, علماً أن الرض كان قوياً لدرجة 
أنني بعد الاحتشاء لم يكن باستطاعتي قطع ٠٠١‏ م بدون تناول أدوية قلبية, أما الآن 
فقد صار بمقدوري أن أحمل ثقلاً قدره ٠١‏ -۱۲ كغ ولا يشكل ذلك أية صعوبة بالنسبة 
لي. وأخيراً فحص ألكسندر ميخايلوفيتش نتائج تحاليلي الأخيرةء وكما هو سائد فإن 
الانسان الذي عاش ۷۱ سنة يجب أن بعاني من اضطرابات صحية ماء أليس كذلك؟ 
فلنقل مشلا في نسبة الحديد أو البوناسیوم أو الكالسيوم: لكن ديريابين لم يجد أي 
انحراف. كل مؤشرات تحليل الدم الكيميائي الوظيفي كانت طبيعية. إنني ممتن جداً 
لألكسندر ميخايلوطيتش على اهتمامه. وأنا أتمنى يا أيها السادة الكرام: ألا يبقى عمله 
هذا بلا اهتمام. 
الزوجان زرتسيكيل 

لقد سمعنا عدة مرات في التلفاز عن الفنان ديريابين: الذي شفى نفسه بنفسه 
ومن أمراض خطيرة وأنه سليم تمامأ وكل ذلك بفضل نظام کارافایف, لكننا لم نجد أي 
مصدر يمكننا من التعرف على هذا النظام المجيب» وهل فعلاً بالإمكان تحسين الصحة 
من خلاله؛ إن الأطباء العاصرین يعالجون المرض وليس الانسان, وليس غریباً إن زاد 
الاهتمام اليوم بالطب الشعبي والمعالجة بالأعشاب. 

الكثير من المهندسين يعملون في ظروف سيئة ووجبات الفذاء التي یحصلون 
عليها تودي سریعاً إلى التهابات معدية: وإذا أضفنا إلى ذلك عدم الرضى بالراتب 
المنخفض والشعور بعدم هيبة العمل الهندسي ونتائجه؛ والإجهادات الكبيرة التي يماني 
منها سكان المدن الكبيرة. سيصبح واضحاً لماذا تكون صحة المهندس «العادي» صحة 
عادية جداً؛ ریما ستساعدنا تجرية ديريابين بأن نجعل أجسادنا نشيطة وأرواحنا سليمة. 

الهندسون 
ت. أ. ليفوستايفا - د.[. سیفیروفا - 
ف. و. نادیجدین من موسکو 
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إلى الاردارة البيطرية الرئيسية 


...هل بإمكانكم أن تصلوني مع الفنان دیریابین, أو تجاوبون شخصياً 
على أسئلتي؟ 

لقد سمعت مقابلة ديريابين على شاشة التلفاز في برنامج «ساعة ريفية». 
عندما كان يتحدث عن ا مستحضر الجديد الذي ابتكره والذي يتكون من الأعشاب 
الطبية؛ وأنه شخصیاً استخدم هذه الأعشاب لعلاج أأمراض. (السل؛ مرض التفضرف 
العظمي؛ وآفة قلبية). وقد أعطى العلاج نتيجة ايجابية, لقد استحوذ ذلك على 
اهتمامي بشدة, لأنني أصبت بكارثة في ۳۵ من عمري, واليوم أتشبث كالفريق بكل 
فشة. أريد بقوة أن أربي أطفائي وأكون مفيدة للناس. 

أعمل طبيبة أطضال. وقد تمرضت عام ۱۹۸١‏ إلى التهاب عضلة القلب 
الاستهدا القوي مه خر الی تصلب القلب. وما فقن سلیماً من المضلة ية 
بعملية سفلية (متعلقة بوء نتفذية) وقد تم تشخیص مرض التفضرف المظمي, 
والجوهر العقلاني لهذه ند نجة النباتية؛ یکمن في تنظيم عمليات التبادل في الأنسجة 
المتضررة وبالنتيجة بتشکر نسیچ ليفي. أي أن العضو الوظيفي لا يتوقف عن عمنه. ولا 
يتطور القصور. إنني “درك أن ديريابين ليس طبیباً؛ ولا يمارس عملاً خاصاًء لكن ريما 


كان بإمكانه أن يساعدن ولو بالصيحة. 


ت. ماروزافا 


عدداً كبيراً من الناس الذين يطبقون هذا النظام في حياتهم اليومية. وبتعميمي لنتائج 
الملاحظات وخبرتي] الذاتية, لوقل - النتائج التالية: : یزید ۳ مقاومة 0 
مزمنة ويخني الیل إل س بفیروس الغدد و النشاط والقدرة على العمل؛ 
ویتحسن الزاج والطبم عند جمیم الرضی. كما یتحسن الوضع النفسي والساطفي 
والبمض تتطور لدیهم صفة قیمة جدأ في عصرنا مثل الفيرية, ویزداد الشعور 
بالجماعة (الاستماع إلى الفیر وتفهمهم. ليس آنا انما نحن.هده هي شعارات «آنصار 
کارافایف»). 

بالنسبة لناء د نحن الأطباء تتصح تماما صوره ة التأثير الضار المهدم للأدوية 
الكيماوية على جسم الانسان. حيث إن فعالیتها مؤقتة آما أعراضها الجانبية فتكون 
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أحياناً أخطر من الرض الذي خصصت لعلاجه. لذلك تزداد آهمية إدخال الطرق 
الطبيعية للعلاج في المعالجة الطبية. 


إن هذا النظام لا يتعارض مع أسس الطب المعاصرء ويمكن استخدامه في 
العلاج الممارس للمختصين في أي فرع من فروع الطب, وينصح بأقسام منفردة من 
النظام بصورة خاصة لأبحاث العلماء (انظروا ل. ب. غريماك. مؤلف كتاب «مخزون 
النفسية البشرية»؛ ن. م. أموسف مؤلف «تأملات حول الصحة», ن. أ. أغادجانيان وأ. 
ي. كاتكوف مؤلفا «احتياطى أجسامنا» ف. فتفیتشکا مؤلف «نباتات الحقول 
والغابات»» ي. الكسندروفيتش «الطبغ والطب»). الذين توصلوا إلى نتائج مماثلة على 
أساس تجاربهم الذاتية وأبحاثهم... 


في الوضع البيئي المعاصر الصعب. ضمن التلوث البيئي الواضح. يقدم لنا 
النظام مفتاحاً إلى تنقية الواد الفذائية المستخدمة, ويساهم في تنقية جسم الإنسان 
والحافظ عليه خالقاً الشروط المناسبة من أجل صحته الجسدية والنفسية. إن هذا 
النظام قيم جداً وبسيط. ومناسب لكل إنسان ضمن أي حالة من المجهود الاجتماعي, 
يمكننا تحسين حالة الجتمع؛ وإعادة بناء وعيه وذلك فقط من خلال الجهود الشخصية 
من قبل آفراده من أجل إصلاح النفس وتنظيم النفس, ومن أجل التطور الروحي: إن 
هذا النظام بنظري يمد تلك الخطوة. التي يتوجب على الإنسان القيام بها ذاتيأ 
وباستطاعته ذلك من أجل الإصلاح الروحي والجسدي والتطور. 

ف. ف. بانوكوفا طبيبة نسائية 

قرأت مقالة إينا جوكوفا ضي مجلة «الاتحاد السوفييتي» حول أسلوب الحياة 
السليمة. صار لي سنوات طويلة أهتم بنفس المسألة وكان لطیضاً أن أكتشف أنه هناك 
روحاً قريبة لي تمارس نفس العمل. أريد أن أتمنى لك القوة في عملك: إذ إنه عمل 
الستقبل بلا شك. يجب على الانسانية أن تدرك أنه لا أحد سيعطيها الصحة إنما 
صحة كل فرد فينا بين يديه... ليس بمقدور أي آلة أن تحل بدل الإنسان: فإذا كنا 
نعيش بصورة سليمة ونتتاول الغذاء الذي يساعدنا ويعطينا الطاقة, فسيكون لدينا 

أفضل الأمنيات لك ولإينا جوكوفا 


دجوان س. دي. 


الولايات المتحدة الأمريكية 


۲۲۱ ب 


آرجو منك أن تعطيني القلیل من وفتك القیم عندما آني [لی‌موسکو. وتقبل بعين 
الاعتبار آدلتي: 


إنني أطبق آسلوب الحياة السلیم والعالجة بالنباتات الطبية ونظام الیوضا (وفق 
النهج الهندی) وأريد بشدة أن تمرف على مختلف الأنظمة ومن ضمنها نظاماك 
الصحي, إنني هنا في براغ أدير جماعة من الناس الهتمین بالشفاء التکامل والعلاج 
«بالأسالیب البدیلة». 


زوزانا غیکیلوفا 
براغ 
لقد فرأت مقالتك حول أسلوب العلاج باهتمام كبيرء وأتمنى أن أحصل منك 
على إرشادات ومعرفة تركيب الأعشاب الطبية... 
تومش لايوش 
هتفاريا 
لقد فرأنا في صحافنا مقالات عنك با سيد ديريابين: ونريد أن نقول: إننا 


تنصح بمأكولات من الحليب انحامض, إذ إن اليوغا تتصح باليوغورت. وما هو رأيك 
بالتفذية النباتية؟ 


بطرس وميركا زفيديليكوة - 
مدينة جینلافا › تشيكوسلوفاكيا 

مرحباً عزيزتي لودميلا: تصدر عندنا مجلة «دنيس واتري»» وفي المدد ۲۰ 
الذي وردت فيه مقالة «طريقة 'لكندر ديريابين» قرأت في هذه المقالة حول مريضة 
عند ديريابين اسمها لودميلا. وصار اسمها قريباً جداً مني لدرجة أنني أردت أن 
أتوجه إليها بصفتها آقرب الناس مني. إنني أنتمي إلى جماعة من الناس نصادفها نادراً 
والتي تماني من مرض تصلب الجلد. وعندما قرأت في المجلة أن لودميلا استطاعت 
الشفاء من هذا المرضء لم اصدق عيني: إذ انني أعلم تماماً أن هذا المرض غير قابل 
للشفاء بالطرق العصرية؛ فهل بإمكاني المجيء إلى الاتحاد السوفييتي وعرض نفسي 
على أ. دیریابین؟ من فضلكم جدوا الوقت لتردوا على امرأة فقدت الأمل!! 


فاسكا غیورغیفا ديميتروفا 
بلغاريا 
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لقد استحوذت على اهتمامنا مقالة «طريقة ألكسندر ديريابين»... إننا عائله 
سليمة وشريفة من المعلمين ولدينا ثلاثة آولاد. نكتب عنهم إلى هيئة تحرير مجلة 
«فاكلا» في موسكو, يبدو لنا أن طريقة ديريابين بإمكانها أن تؤثر على المرض الجلدي 
الملازم الذي أصاب ولديناء أما ابنتنا البالفة ۱٩‏ سنة تعاني مند أن كانت في ٠‏ من 
عمرها من مرض عصبي, يظهر مرتين في السنة بصورة فقدان الوعي. نرجوكم أن 
تترجموا هذه الرسالة إلى اللفة الروسية وترسلوها إلى السيد ديريابين: نأمل أننا 
سنحصل علی اعاب اجا وریما سیمکننا الحصول على مستعضر الفیفاتون انى 
دار الحديث حوله في المقالة. 


يانوش ألاري 
بودايست - هتغاريا 
تهمني كثيرأ جميع المعلومات حول طريقة ألكسندر دیریابین. سأكون شاکراً لكم 
للفاية؛ إذا ساعدتموني. 
هيلي هاملتون 
واشنطن ‏ الولايات المتحدة الأمريكية 
أشكركم على مقالتكم الهامة؛ أرجو أن ترسلوا معلومات أكثر وضوحاً حول 
أسلوب آلکسندر ديريابين. وهل بالإمكان الاتصال به وهل لديه أتباع في الولايات 
المتحدة الأمريكية. 
نيويورك الولايات المتحدة الأمريكية. 
لمد قرأت باهتمام كبير مقالة حول ألكسندر دیریابین؛ وأرغب بمعرفة المزيد 
عنه وعن مستحضره الفیفاتون, كانت القالة مهمة لکنها لیس کاملة. كما يهمني كذلك 
أسلوب تنظيم التسوازن الحمضي القلوي منأجل علاج الإسهال والقرحة, 
وأمراض أخرى. 
ژا لف. ی كارتر 
صار لي عدة سنوات أسجل على أعداد مجلة «الاتحاد السوفييتي». وقد 
استحوذت مقالة الأسلوب الحياتي السلیم وفق نظام کارافایف ديريابين على اهتمامي 
بشکل خاص, نرغب بمعرفة آلزید حول مستحضر الفیفاتون. 
ألبرت س. يانوسيك 
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مده شهادا 5 من انسيرة امرضية 


-١‏ شهادة من الخارطه العيادية للمريضة ي ف. شوشینا 

بتاريخ ۷/۱۸/ ۱۰۸۸ توجهت بشکوی بسبب ارتفاع حرارتي لدرجة ۲۸,۹ خلال 
يومن: بالإضافة إلعى الاد قویت. وشعور بتوتر بشرة الفدد اللبنية؛ الذي يستمر عند 
المريضة ۸-۷ أيام. 

تعالجت بكمادات منصة شي زیت الكافور وبمرهم فيشنيوفسکي. كما قاولت 
الأمبيسيلين لكن دون فائدة. 

عمليا: غندي في الفة اللبنية اليمنى في المريع العلوي رشيح حاد المرضية 
وبدون حدود محددة. رجلد لفدة اللبنية متوتر متضخم. 

التشخيص: التهاب اسدي القيحيء نم الإرشاد بإجراء علاج جراحيء. ترفض 
نهائياً الدخول إلى المشفى للمعالجة. 

بتاريخ ۱۵۸۸/۷/۲۱ 

لم تتناول الأدوية التي خصصت لها وتعالجت بالفيفاتون (المستحضر الستخدم 
في الطب البيطري). ممسدة به الغدة "للبنية, كانت تجري العملية ؛ مرات في اليوم 
خلال ۱۰-۵ دقائق كل مرة. ونجري التمصيل خلال ذلك ولم تتوقف عن إرضاع طفلهاء 
وفي مساء اليوم الأول شعرت بتحسن حالتها. حيث عادت درجة حرارتها إلى المعدل 


الطلوب وخفت الالام. وبصورة موضوعية: لم نمثر على أي [مراضية من قبل 
الغدد اللبنية. 
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۲- شهادة من الخارطة العيادية للمريضة أ. ي . فیزینا 

بتاریخ ۵۶ شکت من ارتفاع حرارنها حتی ۳۹,۵ ومن القشمريرة 
والضعف. والالم في الفدة اللبنية الیسری وصعوبة في تمصیل الحلیب: فترة الرض 
ثلاثة آیام. 

لم تتناول أية أدوية. 

موضوعياً: مرض حاد في الفدة اللبنية اليسرى عند الجس, ومتصلبة تصلبً 
منتشراً. ومحتقنة في المربع العلوي, الحلمة وذمية وهناك صعوبة في التمصيل. 

التشخيص: التهاب الثدي وضرورة الدخول إلى المشفى. 

بتاریخ ۹/۳۹۱ نم استدعاؤها الى زيارة الطبیب النسائي: لم تقدم أي 
شکوی, حالتها جيدة لم تدخل الشفی. حسب فولها تمالجت بأساليب شعبية, 
واستخدمت مستحضر الفیفاتون, حيث كانت تجري تدلیکاً خفیفاً للفدة اللبنية واضعة 
السائل على الجلد. وحسب تقریر الريضة, أنه منذ الاجراء الأول مباشرة صار الجلد 
تحت التطبیق یبرد ويختفي الالم» وصارت الفدة اللبنية أكثر ليونة وبعد ساعة اختفی 


أدوية آخری. 
موضوعياً: لم يبق في الفدة اللبنية الیسری أي تفیرات مرضية, اختضی 
الاحتقان ولم يعاودها أي ألم. 


۳- شهادة من الخارطة العيادية للمريضة ي. ن. تیومنوقا 

بتاريخ ۱۹۸۸/۷/۱۰ توجهت إلى الطبيب النسائي بشكوى ألم في الفدة اللبنية. 
وارتفاع الحرارة إلى ۲۷۰۷ درجات خلال ثلاثة آیام. بالإضافة إلى خشونة ووذمة 
الفدة اللبنية. 

موضوعيا: يوجد في الغدة اللبنية اليمنى في المربع الخارجي العلوي احتقان 
(لونه أرجواني) وتوتر الجلد وخشونة بصورة خليط 1×سم مؤلم جدأ عند الجس, مع 
ارتشاح بادی في الوسط وهناك صعوبة في در الحليب. 

التشخيص: التهاب الثدي القيحي في الغدة اليمنى. تم توجیهها إلىالمشفى إلى 
القسم الجراحي لإجراء العلاج الجراحي. 
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بتاریخ ۱۹۸۸/۷/۲۲. جاءت لتجري فحصا لم تقدم أي شکوی. حالتها جيدة. 
من کلمات الريضة آنها لم تدخل الشفی وتعالجت بالوسائل الشمبية. استخدمت سائل 
الفيفاتون خلال أسبوع بصورة نمسید للفدة اللبنية ست مرات في الیوم. وکانت تلاحظ 
انخفاض الحرارة الوضعية. أما توتر الغدة اللبنية فقد اختفى في غضون ۷-۵ دقائق 
بعد بدء التمسید؛ لم تناول أي عقافير دوائية, كما اختضى التصلب بعد 1-0 أيام: 
وخلال الأيام الستة التالية لم تشعر بأي شکوی من جهة الفدة اللبنية. 

موضوعياً: الفدة البنية لا إمراضية فیها. 

غ- شهادة من الخارطة العيادية للمريضة س ۰ ف. سمولینا 

بتاريخ ۱۹۸۸/۵/۲۰ كانت ترضع طفلها بحليبهاء فاشتكت من ألم في الفغدة 
اللبنية اليمنى وعانت من صعوبة في در الحليب خلال ٤-۳‏ أيام. 

موضوعياً: حرارتها ۴۷,۲ غدتها اللبنية مصابة بالتصلب النتشر وموذومة 
ومؤلة بحدة عند الجس. 

التشخيص: التهاب الثدي المصلي. 

بتاريخ ۲۳ كانت حالتها متحسنة؛ لم يكن عندها أي شکوی, ولم 
تستخدم أي عقافير طبية؛ بل استخدمت مستحضر الفيفاتون الذي يستخدم لعلاج 
الحیوان: خلال ۳ أيام كانت تمسد الفدة اللبنية بالستحضر بمساعدة مسح خفيف 
ولوحظ اختفاء الإمراضية و خشونه الغدة اللبنية, كما نحسن در الحلیب واستمرت 

موضوعياً: الفدة اللبنية اليمنى بدون تفيرات إمراضية؛ الحضور بعد ثلاثة أيام. 


بتاريخ ۲۷/ ۱۹۸۸/۵ لم تقدم أي شكوىء حالتها جيدة, غددها اللبنية سليمة. 


۵- شهادة من الخارطة العيادية للمريضة ي. شا. سوستر 

المدئية رقم ۱۳۳ في ناحية کالیننسك من موسكوء بدءاً من عام ۰۱۹۸۵ في شباط عام 
۵ كانت الريضة تتمالج من مرض التهاب الورید التجلطي الزمن في الأوردة 
العميقة في الأطراف السفلية. في آیام عام ۱۹۸۵ ساءت حالة الريضة بشدة 
عندمابداً يزداد الشعور بالخدر والضعف في يدها الیمنی, تم إسعاف الريضة بتاریخ 
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دخولها الشفی كانت حالتها صمبة. حيث كانت دائمة النعاس والخمول, تتحدث 
بضعفء الاختلالات اللفوية غير واضحة تماما؛ وتم تحدید: خذل نصفي تشنجي حاد؛ 
اختلاف التعکسات (النعکسات الیمنی آعلی من الیسری): الاشارات الامراضية 
القدمية الایجابية من الجهة الیمنی, التصویر الشعاعي الصوتي للدماغ آظهر انزیاح 
البنی الوسطی للدماغ من الیسار إلى اليمين بمقدار ۲,۵ ملم. البزل القطني آظهر 
وفرة البروتين في السائل المخي النخاعي بمقدار ۱۹۸ ۵ 

تم فحصها مرتين عند اختصاصي الاورام؛ والذي شخص لدیها ورماً ميلانينياً 
جلدياً مع نقيلة إلى دماغ الجمجمة:؛ وبتاريخ ”أب عام ۱۹۸۵ تم ارجاع المريضة إلى 
منزلها باعتبارها غير قابلة للشفاء مع بقاء المراقبة من قبل طبيب الأمراض العصبية 
واختصاصي الأورام؛ شم تم إجراء تصوير طبقي بالكمبيوتر في جامعة جراحة 
الأعصاب السماة باسم بوزذينكو. وكشف ورماً عند المريضة في الأجزاء الأمامية 
للأنوية تحت القشرية اليسرى. في هذه الفترة صار وضع المريضة خطيراً للفاية: حيث 
انعدمت تقريباً استجابتها مع العالم المحيط وتلاشت الحركات في القدم اليمنى 
والذراع اليمنى كما غاب النطق. 

ویما أن المريضة صارشفاژها میلس من ولم يعد هناك أي مساعدة من جهة 
الطب: جاء بها أهلها الى ادق ایسا خلیش 1 کاراضایف صاحب النظام الصحي 
المتكامل وبدأ العمل على تطبيق النظام الصحي المتكامل لفترة مطولة وببطء وبالتدريج 
على المريضة؛ وبدأت حالة المريضة تتحسن ببطء. وخلال السنة ونصف الماضية انحسر 
الخذل النصفي لدرجة 0 كما عاد إليها وعيها ونطقهاء وصارت المريضة تمشي 
بمفزدها في الشقةء كما تستخدم المواصلات العامة وتقوم بالأعمال المنزلية وتهتم بما 
يجري حولها وتتعامل مع الناس بحرية. 

ف. م. آندروسف 
طبيب الأمراض العصبية في العيادة رقم ۱۳۳ 
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املاح 


ملحق رقم ۱ 
الترازن ا حمضي القلوي 


يميز النوازن ".حمضي القلوي الدوام النسبي للمؤشر الهيدروجيني (PH)‏ 
الوسط الداخلي للجسه. الشروط بالتأثير المشترك للجهاز التوازني وبعض الأجهزة 
الوظيفية, والذي يحدد 'لقيمة الكاملة للتحولات الأيضية في خلايا الجسم. إن تفير 
مؤشر التوازن الحمضي القنوي ومجموعة من المقابيس الرتبطة به (مثلاً الاحتياطي القلوي) 
يدل على اضطرابات الاد ل الغازي والعمليات الأيضية في الجسم بدرجة ثقلها. 


ردة الفعل الكمية 'لنشيطة لسوائل الجسم تميز بمؤشر (011) الهيدروجيني, 
حيث يوافق العدل مدی اهتزازي من ۷,۲۷ إلى ۷,٤۷‏ قيم ۶۴ من ۱,۸ وأعلى من 
۸ تؤدي إلى اضطرابات خطيرة في عملیات دورة الدم الدقيقة. إن استقرار ترکیز 
أيونات الهيدروجين في الجسم تدعم أجهزة التوازن: إن أنظمة التوازن الأكثر أهمية 
في الجسم هي البيكريوناتية والفوسفاتية ونظام التوازن الدموي القوي هو البروتينات 


وخاصةالخضابية. 
يشارك الجهاز التنفسي وغزارة البول الكلوي في تنظيم دوام التوازن الحمضي 


إن مقدار 07 عند الأشخاص الأصحاء فضي حالة الهدوء وتتراوح ضي حدود 
۸ -.؛ ت س. ت ر /م م ويلاحظ زيادة ۶٥02‏ في حالات الحماض التنفسي 
والقلاء الأيضي, بينما يحدث انخناضه في حالات القلاء التنفسي والحماض الأيضي. 

إن كمية البيكربونات الأصلية والمعيارية عند الأشخاص الأصحاء تمادل 
(48=88) وتشكل ۲۷ م | ك ف / ل أو ۱۰۰۲۰ أب > وتتخفض هذه المؤشرات عند 
الأطفال وتشكل ۲۷-۲۱ م | ك ف / ل أو ٠٠-٤۷‏ أب 1. 
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الحماض التتفسي, ویلاحظ انخفاض ترکیز البیکربونات في حالة الحماض الأيضي 
والقلاء الننفسي. 

إن القيمة التشخيصة لتركيز بيكربونات الدم تكمن في نحدید اضطرابات 
التوازن الحمضي القلوي ذات الطابع الأيضي أو التنفسي. 

ويتم تحديد تركيز البیکریونات الأصلية والمعيارية في الدم؛ بمساعدة 
المخططات البيانية. ويعد مخطط سيغور آندرسن أفضلها (طريقة آستروب الدقيقة). 

وهناك مؤشر آخر لتقييم التوازن الحمضي القلوي هو تركيز الأسس المنظمة 
«الموازنة» 88. كمية 88 عند الأشخاص الأصحاء في حالة الهدوء تشكل ٤٤,٤‏ م | 
ك ف / ل, واثناء الاضطرابات الأيضية يضطرب مستوى 88 بحدة؛ في حين أنه عند 
الاضطرابات التنفسية تكون انحرافات 88 غير ذات قيمة. 

إن المؤشر الذي يميز التوازن الحمضي القلوي. هو وفرة الأسس المنظمة الموازنة 
.BE‏ عملياً بواسطة مخطط سيغور آندرسن. 

إذا كان 8۴ منخفضاً يكتسب المؤشر علامة سالبة: وعند الارتفاع موجبة, في 
حالة الراحة عند الأشخاص الأصحاء یتراوح 8۴ بين ۲,۲ إلى +۲,۳م | ك ف / ل. 
في حالة الحماض الأيضي يحمل موشر 8٤‏ إشارة سالبة (نقص الأسس الوازنة): أما 
في حالة القلاء الأيضي فإنه تسجل زيادة الأسس الوازنة. ومقدار 818 يحمل إشارة 
موجبة, يعكس 8158 تزحزح أسس الوازنة في الأنظمة الموازنة؛ أما البيكربونات 
الأصلية فقط أيونات البيكريونات. 


إن النقص الملموس في الأساليب النتشرة في تقییم التوازن الحمضي القلوي 
في الجسم یکمن في ممائلة التوازن الحمضي القلوي في الدم 101/1110 أثناء الفحعص 
الخبري و۷1۷0[ (# الجسم كله). وفي مجموعة من الحالات تؤدي هذه المماثلة إلى 
أخطاء ملموسة في تشخيص اضطرابات التوازن الحمضي القلوي. إن الصعوبات من 
هذا النوع قد تم تجاوزها لدرجة كبيرة, بإدخال المقاييس الجديدة للمكون الأيضي 
للتوازن الحمضي القلوي ( 815) السائل خارج الخلية وكذلك لدرجة ما تركيز 
بیکریونات البلازما. 


لكن ومع كل أهمية نتانج فحص التوازن الحمضي القلوي في الدم (وخاصة في 
سرعة تطور المرض) أهمية حاسمة بالنسبة لتشخيص اضطرابات التوازن الحمضي 
القلوي تکتسبها ممائلتها مع معطيات الفحص العيادي. 


- ۳۱۷۸, = 


السدم 


البیلیروبین (أحمر المرة «الصفراء») 

البييلروبين (01115 المرة + 1600007 أحمر) واحد من أخضبة الصفراء ذو اللون 
الأصفر الأحمر. يمثل بنفسه مادة بلورية. صعبة الانحلال في الماء والفليسيرين والأثير 
وضعيفة الانحلال في الکحول, وأفضل انحلالاً في الكلوروفورم وبنزول الکلوروا لحالیل 
المذوبة القلوية. 

إن حضور مجموعتين من الكريوكسيل في السلاسل الجانبية تحدد الخصائص 
الحمضية للبيليروبين وفدرته على تكوين الأملاح. الملاح القلوية عند البيليروبين تنحل؛ 
أما أملاح المعادن ثنائية التكافؤٌ فلا تتحل. 

يتم تكوين البيليروبين بصورة أساسية من هيموغلوبين (خضاب الدم) في 
الجهاز الشبكي البطاني (م خلايا نخاع العظم؛ والطحالء والخلايا الكبفرية الكبدية 
وغيرها). وكذلك في الخلايا النسيجية للأنسجة الضامة في أي عضو علماً أن الكبد 
يلعب الدور الرئيسي في عمليات تكون البيليروبين والهيموغلوبين. 

إن البيليروبين الذي يتشكل خارج الکبد. ينقل إلى بلازما الدم في صورة 
مرتبطة مع الشكل المصلي للزلال (الألبومين). 

تقبض الکبد على بيليروبين البلازما وبحضور آنزیم. آدف غلوکورونیل 
ترانسفیرازا ویرتبط بصورة رئيسية مع حمض الفلوکرون الذي یدخل في تفاعل بصورة 
ليست حرةء إنما بصورة حمض آریدین دیفوسفات غلوکورون. 
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وفي العيادة غالبا یمیزون البپلیروبین الذي يعطي مباشرة لوناً أحمراً عند 
معاملته بحمض دي آزوتي سلفانيلي عن البیلیروبین الذي يعطي نفس اللون فقط بعد 
العاملة الإضافية بالإيتانولء والبولة والاتحادات الأخرى وسمي آول بيليروبين 
اصطلاحاً «بالبیرویین الستقیم». 

"۰ ' إنه بیلیروبین بصورة بیلیروبین غلوکورونید؛ والثاني سمي «بغير الستفیم» أو 

الخر, وهو بیلیروبین ممتز على بروتینات بلازما الدم. 

إن تحدید البیلیروبین الستقیم وغير الستقیم له أهمية عيادية كبيرة؛ لانه 
يسمح بتشخیص آشکال الیرقان الختلفة. یکتشف البیلیروبین غير الستقیم ضي دم 
مرضی الیرقان الحال للدم. بصورة طبيعية يشكل البیلیروبین (الحر) 1۷۵ من عمل 
البیلیروبین في الدم. 

إن القسم الأکبر من البیلیروبین بصورة بیلیروبین غلوکورونید وقسم صغير من 
البیلیروبین الحر تفرز مع المرة إلى العي» وفي المي يحدث انفكاك الرابطة 
الفلوكورونيدية, ویخضع البیلیروبین الحر بمشاركة الميكروبات النباتية إلى إعادة بناء 
تدريجية مع تشکل الاتحادات غير الملونة التالية: 


فيزوبيليروبين وفيزوبيلينوجين وستركوبيلينوجين. 

يتم امتصاص فسم من فيزوبيليروبين من المعي الدقیق إلى الدم ويدخل الكبد 
ومن جديد يعود مع المرة إلى المعي. 

إن المحتوى الطبيعي للبيليروبين الحر في مصل دم الإنسان البالغ من ٠,١-٠,۳‏ 
ملغ/. المرتبط (المستقيم) من ۰,۲-۰,۱ ملغ/ وفق منهج يندراشيك. 

يحدث فرط البیلیروبین فضي الدم في حالة ارتفاع تشكل البیلیروبین. وكذلك 
عند اضطراب انتقاله إلى خلايا الكبد والإفراغ من قبل هذه الخلايا أو عمليات تقييد 
البيليروبين الحر. 

يلاحظ ارتفاع في نسبة تكون البيليروبين في حالة تحلل الدم الزائدء وفي 
حالة فقر الدم الحال الوراسي, المرتبط باضطراب بنية غشاء الخلايا الحمراء وفى 
حالة فقر الدم الحال التحصيني الذاتي في فترة الأزمات الحالة وغيرها. 

إن اضطراب العملیات الفلوطبيمية الملاجية تحتل مكاناً في حالة عرض کریفلر 
نایار الوراشي: وعند الوالید الجدد في حالة نقص نشاط إنزيم آدف غلوکورنیل 
ترانسفیرازا. 


- ۲۸۰ - 


وبدرجة أفل في حالات آفة الکبد البرنشيمية وفي حالة الیرقان الانسدادي. 


یزداد البیلیروبین الرتبط في حالة اضطرابات إفراز البیلیرویین من الخلية 
الكبدية وفي حالة الیرقان الانسدادي وحالة التهاب الکبد القوامي نتيجة اضطراب 
نفوذية الأوعية الشعرية الرية. واضطراب وظيفتهاء ورکود الصضراء داخل الکبد 
وآودیما العاصرة آودي. عند الأشخاص الذین یتناولون مواد منع الحمل وهرمونات 
ابتنائية على حساب رکود الصفراء لفترة طويلة. 


الللرريرات 


إن المنبع الأساسي للكلور هو ملح الطعام الآتي مع الغذاء. وطرح الكلور من 
الجسم يحدث بصورة رئيسية مع البول والعرق, وغالباً يطرح الكلور من الجسم بصورة 
نترات الكلوريد. والذي يكون إغرازه اليوم ۱۱-۸ غ في الظروف العادية ترتبط نسبة 
الکلور الداخل والخارج من الجسم بنظام الفذاء وبنية الوسط الداخلي للجسم. 
والامتصاص الفعال للنترات. حانة الجهاز الوعائي الكلوي؛ حالة الدم الحمضية القلوية 
وغیرها. إن تبادل الكلوريدات مرتبط بشدة مع التبادل المائي أي: إقلال الاستسقاء 
وانصراف الرشیح تنیز نکرر وزيادة التعسرق وغيرها وتترافق بارتشاح طرح 
الکلوریدات مع البول 

ویلاحظ ارتفا فر ز لكنوريدات مع البول في حالة التهاب کبیپات الکلی الحاد 
ونقص الکظر وفي حانة لاد د المعوي الحاد والتهاب البنکریاس الحاد والتهاب 
الأمعاء والقولون الحاد والمزمن وهبط جنيبة الدرقية والالتهاب الكلوي مع أوديما تلیف 
الکبد وغیرها. 

ویلاحظ فرط الکلوریدات في الدم عند التتاول الزائد للأغذية الملحة: وفي 
حالة الالتهاب الكبيبي الكلوي انحاد واضطراب قابلية الرور في السالك البولية. 
قصور الدورة الدموية الزمن وفي حالة الدنف النخامي, وفرط التهوية الرئوية 


الطول وغیرها. 
ار بر 
يحتوي جسم الانسان البالغ وسطیا 0-4 غ حدید. والذي یتواجد ۸۷۰ منه في 
ترکیب الهیموغلوبین (الخضاب). ۵- ۰ في ترکیب الميوجلوبين» و ۸۲۵-۲۰ بصورة 


احتياطي الحدید؛ وكمية لا تزيد على ۸۰,۱ في بلازما الدم؛ وكمية من الحدید تتواجد 
في ترکیب اتحادات عضوية مختلفة داخل الخلایا. حوالي ۸۰,۱ من الحدید یدخل 
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في ترکیب مجموعة من الانزیمات التنفسية؛ المحفزة لعملیات التنفس في 
الخلایا والانسجة. 

إن الحدید الکتشف في البلازما هو نوع نقلي من الحديد, الرتبط مع بروتين 
ترانسفیرین (ناقل الحدید)؛ والسدي يمثل بنفسه البیتیاغلوبولین ات وريما 
الفاغلوبولینات. والألبومینات (الزلال). نظرياً تکون إمكانية ارتباط املغ بروتین مع 
۵ ملغ حديد» أي بالجملة. هناك ۲ ملغ حدید یمکن أن یتواجد دائماً في حالة 
ارتباط في البلازما. 


إن محتوی الحدید في بلازما الدم یخضع لتقلبات يومية حيث ینخفض في 
القسم الثاني من النهار كما يرتبط ترکیز الحدید في بلازما الدم بعمر الانسان: حيث 
أنه يبلغ عند الوالید الرضع ۸۱۷۵ كغ؛ وعند الأطفال الذین بلفوا السنة ۸۷۳ مك غ؛ ثم 
يزيد ترکیز الحدید من جدید حتی ۱۱۵-۱۱۰ مك غ ولا تتفیر النسبة بشکل ملموس 
حتی سن ۰۱۳ ویلاحظ تغير نسب ترکیز الحدید عند الأشخاص البالفین في مصل 
دمهم بتفیر جنسهم حيث يشكل محتوی الحدید عند الرجال ۱۲۰ مکغ/, آما عند 
النساء ١٠مكغ/‏ آما في الدم الکامل فإن هذه الاختلافات تکون أقل حدة. 

پرتبط تبادل الحدید في جسم الانسان كثيراً بالأداء الوظيفي الطبيعي للكبد. 
لذلك یمکن أن نستفید من تحدید نسبة الحدید في مصل الدم بصفته اختباراً لعمل 
الکبد . في حالات الآفات البرنشيمية الكبدية یضطرب عمل الکبد في مجال ایداع 
الحدید, لأن الخلية الكبدية المصابة أو الهالكة تعطي الحدید إلى الدم. 

هناك عوامل تساهم في عملية امتصاص الحديد الدوائي في القناة الهضمية 
وهي التالية: وفرة حامض الهيدروكلوريك الحر الضروري في عملية تفكك (تأين) 
مركبات الحديد القادمة إلى العدة. ووفرة عوامل الاختزال (مثل حامض الأسكوربيك 
وغيرها) الضرورية لتحول الحديد ثلاثي التكافؤ إلى صيفة أكثر استيعاباً هي الحديد 
ثنائي التکافق, والذي بالإضافة إلى ذلك اقل إثارة بالنسبة للفشاء الخاطي في القناة 
الهضمية. إن وفرة العناصر القادرة على ريط الحديد» مشكلة معه مركبات قابلة 
للهضم (وهذه العناصر هي: في المعدة الجليكوبروتيد النوعي؛ وفي المعي بروتين نوعي 
أبوفيرين؛ وكذلك بعض الحموض الأمينية. مثل الميثيونين أو السيستين: والحاوية على 
جماعات السلفهيدريلية (511) الرابطة للحديد والتي تساهم في دخول الحديد إلى 
الخلايا الظهارية في الفشاء المخاطي في المي). 

عندما يتم تناول مستحضرات الحديد بصورة أدوية داخلية يجب الأخذ بعين 
الاعتبار الحالة الوظيفية التشريحية للقناة الهضمية, وخاصة أقسامها العليا التي هي 
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العدة والمي الائني عشر وبداية المي الصائم. وتعتبر هذه الناطق هي الأكثر فعالية 
بعد الفصد, الذي بنشط نکون الکریات الحمر؛ یتزاید امتصاص الحدید ویتم 
على طول العي كله مشتملاً المي الأعور أيضاً. 
إن التناول العلاجي للحدید مشترط بضرورة إعادة الترکیز الطبيعي 
احتياطي حديد الأنسجة: فإنه يتسبب بالحفاظ على عوز الحديد المستتر ونكسة فقر 
السدم السريعة . أما من أجل تحقيق النتيجة العلاجية المرجوة من وصف تناول 
مستحضرات الحدید داخلیا قمن الو التقيد بالقواعد التالية: 


.١‏ تقدیر الجرعات ا.كافية من الستحضر. حيث یزداد امتصاص الحدید شريطة 
أن یکون محتواه عاليأً في تجویف أنبوبة العمي, لهذا السبب يستخدم الحدید 
بجرعات عالية في حالات علاح فقر الدم بمقدار 0-7غ يومياً. 

۲ تناول الحديد في غترة فعالية الاغراز العظمي في الصدة, أي أن أفضل 
الأوقات آشاء تتاول 'لطهام أو مباشرة بعد الانتهاء من تناوله. 

". وصف مستحضرات الحديد بالإضافة إلى حامض الأسكوربيك الذي يسرع 
امتصاص الحديد في ألممي (وخاصة بالنسبة للأشخاص الذين يمانون من 
اللاكلوردية. وأضصرابت لمعي. 

6 يجب أن بكرن اسلاد بستحضرات الحديد طويلاً لدرجة كافية أي ما لا يقل 
عن ۲-۱ شهر بدون القطاع (وبالنسبة للنساء يشتمل العلاج فترة الحيض بلا 
استشاء). وفي حالة الضرورة يكرر العلاج بمستحضرات الحديد بعد الانقطاع 
الشهري» وصولاً إلى الإلفاء التام لعوز الحديد في الجسم. 


توت ج عدر ل مستحضرات ت الحدید مع تناول العناصر الدفي فيقة مشل 

إن المحتوى العالي للكالسيوم والفوسفات في الطمام یعرقل امتصاص الحديد. 
لان الحديد يكون معهما مركبات غير منحلة. كذلك يضطرب امتصاص الحديد في 
حالة الاستخدام النظامي للوسائل اند وائیه. ألتي تبطل مفعول حامض الهيدروكلوريك 
في العصير المعدي. 

يترسب الحديد في أنسجة الجسم. مستدعیاً آمراضاً مهنية وخاصة عند عمال 
الناجم؛ العاملين في إعداد القراد الأحمر وكذلك عند عمال اللحام الكهريائيء حيث 
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يتم في هذه الحالات ترسب آکاسید الحدید في الرئتین, وأحیاناً مع تکون العقد (یتم 
تشخیصه بمساعدة التصویر بالاشعة). لدی العاملین باللحام الكهربائي. تکون نسبة 
الحدید الترسب طبيعية عادة, آما عند عمال الناجم فتلاحظ ترسپات كبيرة من 
الحدید. الذي یمکن أن تصل نسبته ضي کلتا الرئتين إلى ۴۹۵ وتکون ۳۹,1 من وزن 
الرماد؛ الذي یتبقی بعد احتراق الرئة. يلاحظ عند عمال الناجم عادة مرض السحار 
الحديدي الصواني مع تطور التصلب الرئوي. 

آما السحار الحديدي خارجي المنشأ (ترسب الحدید) في مقلة المین فیلاحظ 
في حالة توغل شظایا أو نشار الخشب داخل العین. 


ويمكن أن تلاحظ السحار الحديدي الحلي خارجي المنشاً حول الشظایا 
الحديدية: التى دخلت إلى الأنسجة بفعل الاصابة العادية أو الحربية (شظايا القنبلة 
اليدوية «الرمانة», القذيفة وغيرها). 


ويكون الهيموجلوبين عادة هو منبع السحار الحديدي داخلي المنشأ بصورة 
رئيسية عند تلفه داخل وخارج الأوعية. أحد مواد التفكك النهائي للهيموجلوبين هو 
خضاب الهيموسيدرين الحاوي على الحديد الذي يترسب في الأنسجة والأعضاء. ويما 
أن الهيموجلوبين هو المنبع الرئيسي في أغلب الحالات: فإنه بالإمكان ملاحظة ترسبات 
مركز العدوى الهيموسيدرينية في أي مكان من جسم الإنسان حدث فيه نزيف دموي. 

تلاحظ ترسبات الحديد في الكبد (وغالباً ما تزيد علسى ١-7٠١‏ 1م) وضي 
البنكرياس والكليتين» وعضلة القلب وأعضاء الجهاز الشبكي البطاني وأحياناً تلاحظ 
في الغدد الرغامية المخاطية وفي الفدة الدرقية وفي العضلات والظهارى اللسانية 
وغيرهاء كما يلاحظ كذلك (تحدد) ألياف عضلية منفصلة في الرحم والخلايا 
العصبية في الدماغ في حالات من الأمراض النفسية والعتاه الشيخوخي. 


من بين المستحضرات المعترف بها بشكل واسع والمتخصصة برقع مستوى 
الحديد (الهيموجلوبين)؛: يستخدم الكونفيرون والطبطبة الحديدية. 


البیبوجلوبین 


یوجد الهیموجلوبین في الخلایا الحمراء لدی كل الکائنات الفقارية وعند بعض 
اللافقاریات (مثل الدیدان والرخویات والفصلیات والشوکیات)» وكذلك في درنات 
بعض النباتات البقولية, ففي الخلية الحمراء الواحدة يوجد ۰۰ ملیسون 
جزيء هیموجلوبین. 
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إن الجزء البروتيني والفثة البروستيتية لجزيء الهیموجلوبین تژثر بعضها على 
بعض تأثیراً قویاً. إن الجلوبین بغير الکثیر من خصائص الهیم (الدم)؛ ویکسبه القدرة 
على تثبیت الاکسجین, آما الهیم فانه يؤمن صمود الجلوبین تجاه تأثیر الحموض 
والحرارة والانشقاق بفمل الانزیمات ويشترك بصورة خاصة الخصائص التبلورة 
للهیموجلوبین. إن الدور الأحيائي الرئيسي للهیموجلوبین هو الشاركة في التبادل 
الفازي بين الجسم والوسط الخارجي. یمن الهیموجلوبین نقل الدم للاکسجین من 
الرئتین إلى الانسجة ونقل ثاني أكسيد الکربون مسن الانسجة إلى الرئتين. ولا تقل 
آهمية الخصائص الوازنة للهيموجلوبين والنسي تشکل الأنظسة القوية الموازنة 
الهيموجلوبينية والأكسيفيموجلوبينية للدم» والتي تساهم بهذا الشکل في الحفاظ على 
التوازن الحمضي القلوي في الجسم. 

في عام ۱۹۰۲ أظهر بور مع زملائه تناقص ألفة الهيموجلوبين تجاه الأكسجين 
عند تزاید الضغط الجزئي لغاز ثاني أكسيد الكريون في الدم. 

يحدث توليف الهيموجلوبين في الأشكال اليافعة من الخلايا الحمراء (الأرومات 
الحمراء الكريات الحمراء ذات النواة, الكريات الحمراء الشبکیة): حيث تلج ذرات 
الحدید؛ التي تدخل في تركيب الهيموجلوبين. إن تفكك الهيموجلوبين يبدأ في الخلايا 
الحمراء التي تختم دورتها الحياتية, آما الكتلة الرئيسية من الجلوبين فتتفکك ضي 
الكليتين خلال ساعة زاحدة. يتحقق الأيض الهدمي للدم من قبل الخلايا البطانية 
الشبكية للكبد ونخاع العظم (النقي) والطحال. أما الحديد الذي ينفصل أثناء ذلك فإنه 
ينتقل بسرعة إلى الاحتياطي الأيضي ويستخدم في توليف جزئيسات جديدة 
للهيموجلوبين. يقل محتوى الهيموجلوبين في سن الشيخوخة؛ حيث ينخضض عدد 
الكريات الحمراء الشبكية ويزيد قطر الخلايا الحمراء. وبحلول ۷۵ سنة تختفسي 
التباينات الجنسية في تركيز الهيموجلوبين» ويسوء نقل الحديد؛ ويقل عدد الألبومينات 
(الزلال) ويزداد عدد الجلوبيولين (الکریین). ش 


الأعضا التعلقة بئكون الدم 
تشمل الأعضاء المتعلقة بتكون الدم الفدة التيموسية ونخاع العظم (النقي) 
والعقد اللمفاوية والطحال. 


في السن الطفولي المبكر تكون كل العظام الأنبوبية الطويلة والمسطحة محتوية 
على نخاع العظم الأحمر (الفعال) والذي يعوض عنه تدريجياً بعد سن الرابعة بالخلايا 
الدهنية, وبحلول سن ۲۵ تكون قصبات العظام الأنبوبية قد امتلأت تماما بالنقي 
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الأصفر الدهني, وتحتل الخلایا الدهنية في العظام السطحة 7/0۰ من حجم تجویف 
نقي العظم. 

يعد نخاع العظم (النقي) عند الانسان مکاناً رئيسياً لتكون خلایا الدم؛ حيث 
يشتمل على الكتلة الرئيسية من الخلایا الجذعية الكونة للدم ويتم فيه تکون الکریات 
الحمر وزيادة الكريات المحببة في الدم؛ وكثرة الكريات أحادية النواة في الدم وتكون 
الكريات اللمفية والخلايا كبيرة النواة. يساهم نخاع العظم في تحطيم الخلايا الحمر 
وضي إعادة استهلاك مخزون الحديد وفي توليف الهيموجلوبين. كما يعد مكاناً لتَجَمّع 
الليبيدات الاحتياطية. 
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ملحن ۲ 


ی 


م و۳ 


یتسم الكالسيوم بنشاط أحيائي كبير؛ ويعد مکوناً بنيوياً أساسياً لعظام الهيكل 
والأسنان, عند الحيوانات والإنسان؛ كما يعد مكوناً هاماً لجهاز تجلط الدم؛ تقَوي 
اتحادات الكالسيوم القوى الدفاعية فضي الجسم وترفع مقاومته للعوامل الخارجية 
الضارة ومن ضمنها المدوى. تدخل أملاح الكالسيوم ضمن تركيب الغذاء وتهضم من 
قبل الجسم وتؤشر بصورة ملموسة على عمليات الأيض (التمثيل الغذائي).: أي أن 
الكالسيوم يعد أساسيا ١‏ بديل عنه في غذاء الإئسان. 


يميل الكالسيوم إلى تشكيل اتحادات فوية مع البروتينات وليبيدات الفوسفور 
والحموض العضوية. وبفضل هذه الخصائص لا يكتفي الكالسيوم بقيامه بدور وظيفي 
تقويمي هام أشاء تشكيل الى النسيجية: إنما يؤثر أيضاً على عمليات وظيفية 
وأحيائية كيماوية كثيرة تحدث بصورة دائمة في جسم الانسان والحیوان. ويساهم في 
تنظيم نفوذية الأغشية الخلوية. وفي توليد الکهرباء في الأنسجة العصبية والعضلية 
والقُدية. وفي عمليات النقل الَمَسيّة. والمكّنية الجزيئية للتقلص العضلي, ويساهم في 
سير العمليات الإفرازية والمتعلقة بالفدد الصم في الفدة الهضمية والفدة الصماء: كما 
ينظم سلسلة من العمليات الإنزيمية. بشكل محتوى الكالسيوم في جسم الإنسان البالغ 
حوالي ۲۰غ على كل اکغ من وزن الجسم. 

ویتواجد الجزء الرئيسي /4٩‏ من الکالسیوم في النسيج العظمي والنسیج 
الفضره 2 والأسنان؛ ويتواجد الكالسيوم في هذه الأنسجة بصورة کریونات وفوسفات 
الکالسیوم واتحادات مع الکلور والحموض العضوية وغیرها . آما الجزء الا خر فیتواجد 
داخل خلایا الأنسجة الرخوة وفي السائل خارج الخلية. 
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إن العناصر التي تتسم بالقدرة الأکبر في تثبيت الکالسیوم هي الألبومينات 
(الزلال) والبيتاكريين والكفّالين. وتخدم مرکبات الکالسیوم والبروتینات في بلازما الدم 
بصورة عنبر للکالسیوم في الجسم. وتتسم أغشية الخلایا الحمراء على قدرة عالية 
في تلبیت الکالسیوم ویحدث التبادل الفعال للکالسیوم في صضائح الدم ويعد 
الکالسیوم عاملاً هاماً في عملية تجلط الدم» حیث انه بفیاب الکالسیوم لا یحدث 
تحول البروثرومبین (سابق الخثرین) إلى ثرومبین, ولا یتخثر الدم الستقر بفعل إضافة 
المركبات التي تثبت آیونات الکالسیوم مثل (الأكُسالات أو سیترات الصودیوم). 

أما في الخلايا فيكون الجزء الرئيسي من الكالسيوم مرتبطاً مع البروتينات ومع 
ليبيدات الفوسفور الخاصة بالأغشية الخلوية ومع أغشية العضیات. وتكون نسبة 
الكالسيوم في الأنوية أعلى منها في السيتوبلازم (الهيولى): وتسد أنوية الکبد 
والبنكرياس والغدة التيموسية هي الأغنى بمحتوى الكالسيوم. وتتسم السبحیات 
(محطات القوة الخلوية) بقدرتها على تجميع أيونات العالسيوء وتحريرها عند الحاجة. 

تتسم السبحيات بالمقدرة على تجميع الکالسیوم» ويسمع لها ذلك بأن تشارك 
في عمليات الدكلْس الأحيائية وكذلك في إرخاء المضلات. وبالتمايز عن العضلة 
الهيكلية فإن الوظيفة التقلصية للعضلة القلبية تتوقف علی‌ترکیز أيونات الكالسيوم في 
الحيز خارج ائخلية. إن الفشاء الخارجي لخلايا عضلة القلب كتيم في حالة الراحة 
بالنسبة للكالسيوم الخارجي: أما عند إزالة الاستقطاب الفشائي فإن الكالسيوم يدخل 
إلى الخلية ويبادر في عملية التقلص. 


تلعب أيونات الكالسيوم دورأ استثنائياً في تنظيم توتر الجهاز العصبي 
السمبتاوي, ويرضع الكالسيوم الإستثارية الانمكاسية للنخاع الشوكي ومركز [فراز 
اللماب. وبما أن البوتاسيوم پرفع توتر الجهاز العصبي نظير الودي. فإن الكالسيوم 
يتسم بمفعول منحاز سمبتاوي, وينعكس تأثير الکالسیوم على الأنسجة في تغيير 
اغتذائيتها وشدة العمليات انُّخْتّزلة المؤكسدة وفي تفاعلات أخرى مرتبطة مع تشکیل 
الطافة. ويستدعي انخفاض مستوى الكالسيوم ارتفاعاً في نفوذية الأغشية بالنسبة ل 
۸ وارتفاع استثارية النيرون. 

ینتسب الكالسيوم إلى العناصر صعبة الهضم؛ وبتأثیر المحتوى الحمضي للمعدة 
تتحول مركبات الكالسيوم جزئياً إلى اتحادات قابلة للانحلال. 


ويساهم الوسط القلوي في المي الدقيق في تشكيل اتحادات من الكالسيوم 
صعبة الهضم. وبمقدور مفعول حموض المرة فقط أن تحول الكالسيوم إلى حالة قابلة 
للهضم. وینشط امتصاص الکالسیوم الشدید بصورة رئيسية في المي الاثني عشر 
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والعي الصائم. وبصورة رئيسية على هيئة أملاح أحادية الأاساس من حمض الفوسفور, 
كما پرتبط هضم الکالسیوم بتناسبه مع مکونات غذائية آخری, وبالدرجة الأولى ممع 
الدهون والفنزیوم والفوسفور. عندما یکون الفذاء دسماً لدرجة كبيرة فانه لا تكفي 
حموض الرة؛ لتحویل کل أملاح الکالسیوم في الحموض الدسمة إلى حالسة قابلة 
للانحلال, ويؤدي ذلك إلى طرح كمية كبيرة من الکالسیوم مع البراز. إن الفذاء الغني 
بالماكولات ذات الرد الفعل الحمضي في الوسط مثل (اللحم والجريش والخبز وغيرها) 
يؤدي إلى إفراز الكالسيوم مع البولء أما عندما يكون الغذاء غنياً بالماكولات ذات الرد 
القلوي للوسط مثل (وضرة منتجات الألبان والفواكه والخضار) فإن الكالسيوم يفرز 
بصورة رئيسية مع البراز: إن وفرة المفنزيوم والبوتاسيوم في الفذاء يؤثر تأثيراً سابياً 
على امتصاص الكالسيوم: لأنهما يزاحمان الكالسيوم على حموض المرة. ولذلك يجب 
أن یشکل الفنزیوم قى الضذام الپوسي ما بسادل نصف آو لاه آریام من كم 
الکالسیوم. كما أن زيادة محتوی الفوسفور في الغذاء یدهور توازن الکالسیوم. بأن یقلل 
من امتصاصه ویزید إفرازه خارج الجسم. كما تؤثر بعض الحموض العضوية تأثيراً 
سلبياً حادأ على امتصاص الکالسیوم وخاصة حمض إينوسيت الفوسفور. الذي یتواجد 
بكميات كبيرة في الحبوب ومنتوجات معاملتها. وفضي حمض الحماض (الحساض, 
السبانخ). حیث حيث تشکل هذه الحموض مع الکالسیوم اتحادات لا تتحل في الماء ولا تقبل 
الهضم أبداً. إن الكالسيوم داخلي المنشأ یتواجد في [فرازات حول الاذن وفي الفدد 
اللعابية وفي عصارة البنكرياس. 

يلعب الكبد دوراً هامأ في تنظيم تبادل الكالسيوم الذي يعتبر عملية معقدة 
حيث تفرز مع المرة الاتحادات اللاعضوية للکاسیوم. ويؤدي إخماد الوظيفة الحاجزية 
للكبد إلى اضطراب ظاهر في تبادل الكالسيوم في الكليتين؛ وتطور مرض حصى 
البول. في حالة تليف الكبد الضموري ينخفض تركيز البروتينات في الدم. مما يؤدي 
إلى خفض كمية الكالسيوم الرتبط مع البروتين وأثناء ذلك ترتفع شدة ترشیح 
الكالسيوم عبر كبيبات الكليةء ويتحدد دور الكليتين بمشاركتهما في إفراز الكالسيوم 
وین مع البول وكذلك اتحاداته النتشرة. 

وتظهر متلازمة فرط كالسيوم الدم بصوزة حصر النمو وفقد الشهية للطعام 
والقيء والإمساك والعطش وفرط التّبول وانخفاض ضغط الدم العضلي وقرط 
الانمكاس؛ وضي الحالات المرضية المتطورة يظهر التُكلّس الكلوي وفرط ضفط الدم 
الشرياني: أما في الحالات المرضية المطولة فيظهر مرض تكلس أوعية الكلية ومعاناة 
0 وتكلس قرنية العين, واشطرابات الجهاز العصبي المركزي والتي تظهر بصورة 

ش الوعي وسقوط الذاكرة السباتي. 
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يحدث فرط کالسیوم الدم في حالة الاستهلاك الغزیر لأملاح الكالسيوم؛ وفي 
حالة الامتصاص العالي للکالسیوم من العي وفي حالة انخضاض إخراجه عبر الکلیتین. 

آما هبعل کالسیوم الدم فانه بظهر بصورة تكزز ویتمیز بحالة من الاستذارية 
المرتفعة للجهاز العصبي. ویتم تأکید التشخيص بمؤشرات محتوی الکالسیوم والفوسفور 
في الدم. وفي حالة هبط جنيبة الدرفية ينخفض تركيز الكالسيوم في هيئته الُوّينة. 
ویرتفع ترکیز الفوسفور؛ ونفس الشيء یحدث في حالة المزاج التقلصي وحالة 
اضطراب القدرة الامتصاصية للقناة الهضمية نتيجة إصابته أو بسبب الافراز الناقص 
للمرة في المي وكذلك في حالة القصور الكلوي الزمن ومرض البول السكري 
ومتلازمة فانكوني آلبيرتي, وداء نقص فیتامین د والکتاراکتا (اعتام عدسة العین) 
واصطباغ الأسنان وتساقط الشعر, 

تستخدم مستحضرات الکالسیوم في حالة العالجة البديلة عند نقص 
الکالسیوم في الدم؛ ویستخدم الکالسیوم وقائيأ أو يضاف إلى ا مواد الغذائية من أجل 
تسريع التحام الكسور, والوقاية من التسوس ولمنع حدوث مرض التفضرف العظمي, 
كما يستخدم الكالسيوم في حالات علاج النزيف الأنفي والرئوي والرحمي وغيرها. 
يؤثر الكالسيوم تأثیراً مهدثاً على الجهاز العصبي الركزي, وفي جرعاته العالية يكبت 
النقل العصبي العضلي. يزيد الكالسيوم من نشاط القلب ويقلل من تشنجات القصبات 
والقناة العدية والمعوية؛ كما يقوي الرحم ويقلل من النفوذية الفشائية, تأثيرها مضاد 
للالتهاب ومضاد للنضح ومزيل للحساسية. 


السرفي الكلس اي 


يبلغ عدد المعمرين في جزيرة أكينافا عددأ أكبر بكثير مما يبلغ في أنحاء أخرى 
من اليابان. ويعمل العلماء طويلاً على حل هذا اللفز, ويقدمون «روايات» من فترة 
لأخرى يحاولون من خلالها تفسير هذه الظاهرة؛ ومنذ فترة عمموا رواية جديدة. حيث 
يميل بعض الاختصاصيين بعلم الشيخوخة إلى اعتبار أن سر استمرارية حياة سكان 
أكينافا كامن في المياه الحلية, التي تحتوي الكثير من الكلس (الجیر). حيث أنه يوجد 
الكلس في المياه التي يشربها أحد المعمرين البالغ ۱۲۰ سنة؛ بكمية أكبر بست مرات من 
كميتها في المياه في مناطق أخرى من البلاد. 
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تأئی را حليب على صمة الارنسان 


تعتبر الألبان ومشتقاتها هي النبع الرئيسي للکالسیوم. الذي برد إلى جسم 
الانسان؛ ولذا استثنيناها من التغذية. سینخفض مستوی الکالسیوم حتی الریع تقريباً 
من الستوی الطلوب. إن الکالسیوم من خلال تنظیمه لنشاط هرمونات وأنزیمات 
مختلفة يؤثر تأثيراً فمالاً على الأيض العام. یحدث لدی الأشخاص الذین تجاوزوا ۵۰ 
سنة فقدان جزئي للکالسیوم الوجود في العظام. مما يودي إلى زيادة احتمال الکسور 
(مثل عنق الفخذ مثلاً). ویعتبر نقص الکالسیوم في الدم؛ كما دلت الدراسات؛ عاملاً 
رئيسياً في تطور فرط ضغط الدم. 

إن إضافة ۲-۱ غ من الكالسيوم إلى الجرعة اليومية؛ يؤخر بصورة ملموسة 
فقدان الكالسيوم المرتبط بالعمر من العظام ویخفض ضفط الدم. كما أشارت 
آخر المعطيات. 

إن آبحاث العلماء الأمريكان أظهرت نقص الكالسيوم عند سكان الولايات 
المتحدة الأمريكية وخاصة عند النساء» وبؤدي ذلك إلى انتشار مرض مسامية العظم, 
الذي يعاني منه في الولايات المتحدة الأمريكية حوالي ۲۰-۱۵ مليون شخص. وحسب 
معطيات د . ماكنامار (جامعة روكفلير: نیویوراك. الولايات المتحدة الأمريكية)؛ فان 7/١‏ 
من الناس لديهم أجهزة تخمرية؛ تنظم مستوى الكوليسترول في الدم؛ ولديهم حمية 
غذائية فيها محتوى منخفض من الكوليسترول يحث على التوليف التعويضي لهذأ 
المنصر, ولذلك فان الحمية الفقيرة بالكوليسترول ضرورية فقط لنسبة ۸۲۰ من 
السكان: الذين يرتبط مستوى الكوليسترول لديهم بوروده ممع الطهام: قبل أن ينتقلوا 
إلى حمية فيها محتوى منخفض من الكوليسترول ومن المفيد لكل واحد أن يعرف إلى 
أي جماعة ينتمي. 


سعكردنة سبلة التعضي رمع معتوى من المناصرالفزية 


قدمت الشركة اليابانية «خوسينوبوسان» طريقة جديدة لإنتاج معكرونة سريعة 
التحضير مع محتوى من العناصر المغذية (مرخص بامتياز رقم .)1944-٠١7770‏ حيث 
يضاف إلى الطحين الغني بالكالسيوم والمحضر بخلط ۱۰۰ غ من طحين القمح مع 
10١٠‏ ملغ کالسیوم. يضاف ۱۰-۶غ من البيضة الكاملة (أو زلال البيضة)» أو ۰,۷- 
۸ من مسحوق البيض ويضاف إلى الخليط العام مقدار ١٠؟-١٠٠/ام‏ ي فيتامين ۸ 
ومن ۰,۵-۰,۱ مغ فيتامين 8 وا-۵م ي فيتامين ٤‏ وكمية قليلة من المحلول المائي لملح 
الطعام ويضاف إلى الخليط الجاهز فليل من المستحلب ويتحقق التجانسء ثم يحضرون 
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من الخليط التجانس بالطريقة التقليدية العجين لأجل العکرونة, ثم یجففون العکرونة 
5 
الجاهزة. وبالإمكان قلیها . بالزیت ویجوز نناولهانيتة. 


ررابة الملائة بين كبية الکالسیو: 0 في الفذا؛ دين سرطان المي 


الأستاذ س. هاراند (من جامعة سان دييغو في لا دجولاء في کالیفورنیا, في 
الولايات المتحدة الأمريكية) درس تأثير الكالسيوم وفيتامين د علی‌تطور سرطان المعي 
وتوصل إلى استنتاج حول العلاقة العكسية بين تردد الأورام ومستوى الكالسيوم 
وفيتامين د في الغذاء (إن فيتامين د ضروري لامتصاص الكالسيوم في المعي). 


مرض التفضرف | الملسي 


إن مرض التفضرف العظمي هو مرض متعلق بسوء التفذية في الفضروف المفصلي 
والنسيج العظمي الخاضع له ولم تتوضح أسباب مرض التفضرف العظمي بصورة كافية. 

في الفترة الأولى من تطور مرض التفضرف العظمي تتشكل تشققات في 
الطبقات الداخلية للحلقة الليفية وفي النّواة اللْبية: والخير يبدأ بالدخول شي هذه 
التشققات ويثير النهايات العصبية في الطبقات المحيطية للحلقة الليفية وفي الرباط 
الخلفي الطولي الضاغط. سريرياً تتميز هذه الفترة بآلام في القسم الصاب من 
العمود الفقري, تكون دائمة إلى حد معین. أو تظهر بصورة زُلّهْة وشد العضلات ذات 
البطن وتتميز بآلام في ناحية القلب وغيرها. 

وترتبط المرحلة الثانية بالتحطم اللاحق للحلّقّة الليفية وتدهور توطيد الفقرات 
بين بعضها البعض: وتظهر حركة غريبة في العمود الفقري في القسم انقطني, وخلع 
جزئي في الفقرة القية, وتتصف هذه الحالة بصورة عامة بأنها حالة عدم استقرار 
العمود الفقري. وتغلب في اللوحة العيادية آلام في احد أجزاء العمود الفقري والتي 
تزداد في حالة المحافظة على وضعيات غير مريحة أو مطولة, أو بذل الجهود البدنية 
والشعور بعدم الراحة. 

ثم تأتي مرحلة تمزق الحلّقة الليفية (المرحلة الثالثة) وتنعصر النواة اللبية خارج 
حدود الحلقة الليفية ويتشكل فتق القرص, ويحدث الانقراص غالبا لجهة القناة 
الفقارية, وأثناء ذلك تنضغط جذور الأعصاب الشوكية والأوعية والنخاع الشوكي. مما 
يؤثر تأثيراً منبهاً على مستقبلات الرباط الخلفي الطولي وتتطور عملية سَقّلية (متعلقة 
بسوء التغذیة) في شروط تقارب الفقرات المتجاورة ويحدث فصال مفاصل الفقرات 
وتتسم المتلازمة السريرية في هذه الفترة إما بتشوه تثبيتي للقسم المُصاب بصورة 
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حدب وبزخ (تقو س العمود الفقري للأمام) أو تقو س العمود الفقري للجانب أو بصور 
نقص التوطید ویترافق ذلك بمظاهر آکثر وضوحاً من السقوط من جهة الجذور 
الضفوطة أو الأوعية أو النخاع الشوکي. 

تتميز المرحلة الرابعة بانتشار العملية التَتَكُسية على الأربطة العسلية والأربطة 
بين الشوكية وتشكلات أخرى من العمود الفقري. وتستمر عملية تصلب القرص بين 
الفقري وفيه يبدأ التندب؛ وفي نهاية الأمر يمكن أن يحل التليف ويستمر تطور 
الفصال شوه في المفاصل بين الفقارية والفاصل الهلالية. ويتحول النسيج الدهني 
خارج الجافية إلىنسيج خلالي دهني, فتتطور الندب بين الأربطة العسلية والفشاء 
القاسي للنخاع الشوكيء وتكون الصورة العيادية في هذه الفترة مَرَفّشّة لدرجة كافية, 
لأن الأقراص منفصلة مصابة بدرجات متفاوتة؛ ويمكن أن يترافق مرض التفضرف 
العظمي على درجات متفاوتة مع ظهور الجسة الفقارية الشوهة. 

إن الفحص بالأشعة السينية للعمود الفقري في حالة مرض التفضرف العظمي 
يقدم إمكانية نعيين موضع وطبيمة ودرجة انتشار العملية الإمراضية. إن العملية 
التتكسية السغلية الموجودة في أساس مرض التفضرف العظمي في الفضاريف بين 
الفقارتين حيث تظهر بالأشعة السينية بصورة تقليل علو الفراغ بين الفقارتین, وأثناء 
ذلك تتقارب السطوح المتجاورة لأجسام الفقرات لدرجة كبيرة؛ وتتصلب وتتورم؛ وتتشکل 
زوائد عظمية على جوانب سطوح أجسام الفقرات والتي لها صورة أهداب أو منافير أو 

جسور. إن الزوائد العظمية تتطور أيضاً إلى السطوح الخلفية لأجسام الفقرات وكثيراً 
56 إلى جهة القناة الفقارية. وعلى أساس الصفيحة النهائية المتفيرة لاجسام 
الفقرات تتحدد الأشكال نصف الكروية للانضفاطات المتشكلة نتيجة انقراص قطع 
الفضروف بين الفقارتين «فتوق شمورل الفضروفیة», ويتطور رد فمل حول 
الانضفاطات بصورة حافة تصلب. وفي الحالات الظاهرة من مرض التفضرف العظمي 
پلاحظ انزیاح الفقرات والذي عادة لا یتجاوز سنتیمتراً واحداً؛ علی‌الصورة الشعاعية 
في إسقاط مستقیم تلاحظ ازاحة جانبية, آما علی‌الصورة الشماعية في الاسقاط 
الجانبي - في الاتجاه الأمامي الخلفي. وبالاختلاف عن الانزلاق الفقاري الأصلي فإن 
انزیاح االفقرات في حالة مرض التفضرف العظمي بسمی انزلاق فقاري کاذب. 

إن تصوير القناة الشوكية الْستَروَحة بالأشعة تسمح باکتشاف بروز الأقراص 
لجهة القناة الفقارية ورشم وانزياح الجدوع أو الجذيرات في أعصاب العم الشوكي. 
إن تصوير القرص بالأشعة يسمح بإمكانية اكتشاف التغيرات في النواة اللّبية, وتحديد 
انجاه ودرجة الانزياح. 
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ویتم إجراء فن تشخيص مرض التفضرف العظمي مع ال جراءات التي تؤدي إلى 
خفض ارتفاع السافات بين الفقرات مع التهاب العمود الفقري الدرني وغیر النوعي 
ویلاحظ في حالة مرض التفضرف العظمي تصلب وتورم في الصضائح الأخيرة 
لاجسام الفقرات ولیس تدميرهاء كما یحدث في حالة العملیات الالتهابية. وبالاضافة 
إلى ذلك من الضروري تمییز مرض التفضرف العظمي عن الامراض الورمية: ومرض 
كالفي, ونتائج إصابة الفقرات. 

ویکون العلاج في الفترة الأولى تدليك ورياضة معالجة وشد تحت اداء والعلاج 
الفيزيائي (الطبيعي). وفي الراحل الثانية والثالثة تصبح مسألة تثبیت العمود الفقري 
اساساً في البرنامج العلاجي الذي پشمل ارتداء الشد. وفي حالات استمرار الآلام 
في الرحلة الثانية يتم أحياناً إجراء عملية جراحية لتثبیت العمود الفقري, آما في 
الرحلة الثالثة فیتم إجراء حقن البابیین داخل الأقراص وأحياناً يجرى استتصال 
جراحي لفتق القرص تظهر المؤشرات الباشرة على استتصال القرص الجراحي عند 
انضفاط الخروط النخاعي أو الانضفاط الخشن للنخاع الشوکي. إن الخطة العلاجية 
آثناء ظهور الظاهر التعلقة بعلم الأعصاب والرتبطة مع الضفط والاختلالات 
الانمكاسية خالج الفقرات, تتحدد بالمرحلة العملية وكذلك المتلازمة النيرولوجية. 


مسابية المظم 

إن مسامية العظم هي انخفاض كثافة العظم نتيجة نقصان كمية المادة العظمية 
أو نقص تَكَلّسها. وتعتبر مسامية العظم انمکاساً لسوء التفذية العظمية وبإمكانها أن 
تكون محلية أو عامة. إن مسامية العظم المحلية ترتبط في أغلب الأحيان مع 
اضطرابات في الدورة الدموية, مثلاً, في الميزاب الوريدي في حالة تثبيت الطرف أو 
اللاحركية المطولة. 

وفي سلسلة من الحالات تتطور مسامية العظم في إحدى العظام المزدوجة بعد 
استتصال الأخرى أو في حالة فرط ارهاق أحد الأطراف بعد اضطراب وظيفة الطرف 
الآخر, نتيجة خلل في الدورة الدموية حول المركز المرضي وكذلك في حالة كسر العظم 
والتهاب العصب والحرق والتجمد. والفلّفومن وغيرها. إن مسامية العظم المحلية يمكن 
أن تكون مركزية العدوى أو منتظمة؛ ومسامية العظم مركزية العدوى بإمكانها أن تتحول 
إلى منتظمة. 
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في حالة إصابة الجذوع المصبية الكبيرة والجذام وسرض رینود وتصلب الجلد 
والتهاب بطانة الشریان وغيرهاء يحمل مرض مسامية العظم طابعاً منتشراً. 

وفي حالات الالتهابات الفصلية الحادة والاصابات وبعض الآفات الورمية التي 
تصیب العظام یصادف مرض مسامية العظم النوعي على صورة تجویف آنبوبة الخط 
الشريطي للمادة الاسفنجية بمرض یصل عدة سنتمترات. یخترق العظم في موقع 
الفضروف الكردوسي ویسمی ذلك بعرض شینس. 

آما مسامية العظم العامة فیمکن أن تظهر في حالة التسمم والاضطرابات 
الإغتذائية والأيضية وزيادة الانتکاس وغیرها. والیها برجع مرض مسامية العظم 
الشيخوخي ومسامية العظم الناخي, وکذلك مسامية العظم في حالة الاصابة بمرض 
إتسينكو کوشینخ. وفرط جنيبة الدرقية. ویلاحظ مرض مسامية العظم العام والشدید 
في مجموعة من الحالات نتيجة الاستخدام الطول للکورتیکوسترویدات. 

إن تطور نقص العناصر العدنية في العظام في حالة مسامية العظم مشترط 
بانخفاص تکونات العظم وزيادة امتصاص العظم. مما يؤدي إلى توسع قنوات الوحدات 
العظمية (قنوات هافرس). نتيجة مسامية العظم تفقد الادة القشرية للمظم بناء‌ها 
المتماسك وتتریل إسفنجية الجلد. وتهزل الحواجز العظمية للمادة الاسفنجية وینصرف 
جزء منها كلياً. ما يودي إلى توسع الفضاء بینها. إن تخلخل المادة الاسفنجية مع إقلال 
العدد الكلي للحراجز العظمية وكمية العناصر العدنية في وحدة قياس حجم المظم 
غالبا یترافق مه آلانتباج (التورم) والتخشن في الحواجز العظمية التبقية في نفس 
الوقت. |عادة كهذه للبناء تلاحظ غالبا في حالة التصاق الفصل. 

نتيجة مسامية العظم تنخفض متانة العظام: مما يشترط نشوه العظام وتظهر 
الکسور المرضية. وفي حالة مسامية العظم الشديدة تحدث کسور أجسام الفقرات 
والأضلاع وعظام الأطراف. ویتم تقدير درجة تطور مسامية العظم بصورة بصرية عادة 
وفق كثافة صورة العظم الشماعية. علماً أنه بهذه الطريقة تتم ملاحظة (1۳۰-۲۰) 
فقط من فقدان کتلة المادة العظمية والذي يحدث في حالة کسر العظم أو مرض معدي 
حاد. وهو يحدث وسطبأ بعد مرور ۳-۲ آسابیع. ومن أجل القايسة على نفس الشریط 
يجرون تصويراً للجزء المائل من الطرف الآخر. 

إن مسامية العظم مركزية المدوى تحمل صورة مناطق التخلخل الكثيرة وغير 
المحدودة بصورة واضحة من المادة العظمية الكروية البيضوية أو ذات الشكل الميداني 
وبقياس يصل وسطیاً إلى ۵-۲مم في قطرهاء وتكون بنية المادة العظمية بين هذه 
المراكز امُمٌدية عادية. آما القشرة فلم تتفير أو تليفت قليلاً. وضي حالة مسامية العظم 
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النتظمة یظهر العظم في الصورة الشعاعية اکثر شفافية. مما یکون عليه في الحالة 
الطبيمية, وتکون العوارض العظمية هزيلة واللوحة العامة للمادة الاسفنجية اکثر رقة, 
وتختفي كلياً في حالة مسامية العظم الحادة. وتصبح المادة القشرية للعظم أكثر رقة, 
آما ظله؛ فیکون متبايناً وکانه رسم رسماً 

من أجل التقييم الم للتفیرات. التي تحدث في العظم في حالة مسامية 
العظم. تستخدم طريقة تصویر مقياس الكثافةء والذي یکمن في تقييم كثافة العظم 
عن طریق مقارنة الكثافة البصرية لانعکاسها على الصورة الشماعية مع معیار. مثلاً من 
الصورة الشماعية للاسفین من الألنیوم. إن تحدید الكثافة البصرية للعظم تتحشق عن 
طريق الضوائية الدقيقة (اي قياس شدة الضوء) وائتي يمكن أن يضاف إليها تحدید ما 
یسمی بنسبة 0 به‌ساعدة التصویر الشماي. 

فنسبة 0 مثلاً, بالنسبة للعظام الأنبوبية تعد علامة الشخانة الاجمالية للقشرة 
تجاه قطر العظم, الظاهر بالیلیمترات. وکمساعد لذلك يتم استخدام فحص العظم 
بالوجات فوق الصوتية؛ الذي یسمح كذلك بتحدید تغیرات كثافتها. ومن أجل تشخيص 
وفحص مسامية العظم تم تطویر طريقة فياس شدة الامتصاص الفوتونية البنية على 
تقييم وهن الاشعاع اون الار عبر العظم الختبر. 


سوه التفذية المظبية 


في بعض الحالات تهیمن عملیات الانصراف في النسیج العظمي على عملیات 
إنشائهاء ونتيجة لذلك تتناقص الادة العظمية, ویظهر ذلك بصورة مسامية العظم. وفي 
حالات آخری يستبدل النسیج العظمي البالغ لدرجة كبيرة بنسیج عظمي غير بالغ 
وامراضي, لأن وحدة العظم في حالات الکساح أو بسبب تسریع وتيرة إعادة البناء 
تحمل البنی العظمية الجديدة بنية بدائية. واحیاناً يبدو النسیج العظمي جدید التشکل 
بالفاً بصورة كبيرة؛ لکن ذلك بسبب زيادة وتائر الانصراف واعادة النلاء في المادة 
المظمية يظهر عدداً کبیرا من خطوط الانتصاص وكذلك البنی الشظية بصورة 
جزر الرقائق العظمية القديمة بين النسيج العظمي التشکل الجدید. ویظهر سوء 
التفذية العظيمة بدرجة أقل 4 عملیات‌تکون العظام الشديدة, ونتيجة لذلك يتطور 
التصلب العظمي, مثلاً في حالة الحشل العظمي التعلق بجنيبة الدرقية والاکیاس 
العظمية وتحلل العظم الجسیم الذاتي وتظهر مراك عدوی تدمیر العظام وحتی اختفاء 
فلقات کاملة؛ وتستبدل البنی العظمية الختفية بالنسیج الليفي الضام. وفي حلة تسريع 
عملية الانصراف لا تستطیع البنی العظمية أن تتشکل بصورة كاملة وتظهر في المظم 
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مراکز عدوی تدميرية مع تکاثفات شبيهة بالأورام في آلیات تکون المظام «الأورام 
السمراء». وبالاضافة إلى ذلك یمکن إرجاع مجموعة كبيرة من الأمراض التي تدعی 
بالأمراض العظمية الفضروفية إلى سوء التفذية العظمي مورفولوجياً. وکما دلت عليه 
سلسلة من الأبحاث. ومن ضمنها أبحاث ش. أكسناوزن: أنه في حالة الاضطراب 
الحلي لدوران الدم يفقد العظم خصائصه الالية. كما تتطور الاضطرابات التعلقة 
بسوء التفذية العظمية نتيجة الاصابات إو إرهاق العظم. 


ویکمن في أساس مرض الحثل العظمي العصابي الوصائي اضطراب في 
إغتذائية العظم الوعائية والمصبية. في بعض الحالات یکون ذلك عرضاً سريرياً 
عيادياً فقط للضمور العظمي ومسامية المظم؛ وفي حالات أخرى يكون مرضاً 
مستقلاًء مرتبطأ بتفيرات ناخرة أو متملقة بسوء التغذية. فيكون أكثر عمقأ. وقي حالة 
الاضطرابات الغذائية الواضحة بشدة في النسيج العظمي كثيراً ما تظهر مراكز عدوى 
تدهيرية کیره ورلا إلى الفتراف شرف عائلة: 

ويترافق تحلل العظم الذاتي مع انصراف أقسام مختلفة من الهيكل العظمي 
سليم التشكل. مما بسمح بعدم ربط هذه العملية مع آفة تطور العظام: إنما إرجاعها 
إلى مجموعة انحثل العظمي: ويمكن الافتراض أن إصابة الأعصاب التي تمد العظم 
بالعصب أو الأوعية داخل العظم تلعب دوراً في تطور هذه العملية السقلية المحلية. يبدا 
تحلل العظم من مسامية العظم وهزال العظم بالمرض:؛ ثم يحل الكسر الرضي مع 
انصراف القضم العظمية في كلا الجهتين. إن مصطلح «تحلل العظم المتزايد» يعبر 
بصورة أكثر دقة عن حقيقة هذه العملية. إذ انه يستحيل ایقافها. 

وفي العظام الأنبوبية يمكن أن تؤدي التفيرات المرتبطة بسوء التفذية العظمي 
إلى تشوهها وتقوسها وتشكل مناطق لوزيروفية من إعادة البناء نتيجة القصور الوظيفي 
للعظم. وعند الأطفال تصل مسامية العظم الظاهرة بشدة في العظام النامية فسي 
الطور الشاني (الاستوائي) في الانقسام الفتيلي للخلية إلى قرب مناطق 
غضاریف النمو. 


بعش نوامي میتابرلسم الگالسیوم في عالة مرش فرط ضفط الد م 


لقد تکون تصور نهائي في الطب السوفييتي حول مرض فرط ضفط الدم على 
أنه فرط ضفط دم سببته الاضطرابات الاولية في التتظیم القشری وتحت القشري 
في الجهاز الوعائي الحركي نتيجة خلل في النشاط العصبي الاعلی مع سحب تال إلى 
الآلية الامراضية للعوامل الخلّطية. 
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والمسألة حول الاستعداد الورائي للمرض حصلت على تطور لاحق بالنظر إلى 
العطیات حول وفرة الانحرافات في بنية ووظيفة الأغشية الخلوية في جالة مرض 
فرط ضفط الدم. مما يستدعي اضطراب نقل كاتيونات الصودیوم والکالسیوم ورفع 
ترکیزها في السیتوبلازم (الهیولی). وقد تم طرح فرضية. أنه في آساس فرط ضفط 
الدم الشرياني الابتداثي تکمن إمراضية الأغشية الخلوية. 

وفي ساسلة من التقاریر نم (ظهار فدرة الکالسیوم في القيام بمفعول مرخي 
وعائي ومفعول موازن للأغشية على خلایا الأوعية العضلية اللساء. إن القاومة 
المحيطية باعتبارها آحد آهم العوامل في حالة فرط ضفط الدم الشرياني یمکنها أن 
تتغیر نتيجة تأثير الکالسیوم على التوتر القاعدي للخلایا العضلية الوعائية اللساء 
وعلی‌تولیف وإفراز المواد الهرمونية الوعائية النشطة وتثبیت الکالسیوم مع مستقبلات 
الغشاء وتفیرات تيارات الکالسیوم ذات الانتقال الفشائي داخل الخلية. 


من بين الكمية الكلية (۲-۱کغ) کالسیوم. موجود في جسم الانسان البالغ؛ یکون 
۸ موجوداً في تركيب الهیکل والجزء الباقي یقوم بوظائف هامة متتوعة, غير 


يبلغ تركيز الكالسيوم ضي السائل الخلوي ۲۰مل في كل ٠غ‏ نسیج تقريياً. 
ويتواجد الكالسيوم شي الدم بصورتين: الصورة المؤينة (التي يكون فيها الكالسيوم فعالاً 
وظائفياً) ويشكل تركيزه ۵, ۵۰۰-4 م س /۱۰۰ مسل تقريباً؛ والكالسيوم غير المؤين, 
المرتبط بصورة رئيسية مع البروتين. 


يتم تنظيم أيض الكالسيوم بواسطة هرمون جنيبة الدرقية. والكلسيتونين 
والجهاز الهرموني وفيتامينات (أ) و(د). 


يرتبط أيض الكالسيوم بصورة متينة مع تبادل الفوسفور ويرتبط ذلك 
بمحتواهما في المواد الفذائية والتمثيل الغذائي وطرح الفضلات من الجسم. إن كثرة 
استهلاك الفوسفور يؤدي إلى اضطراب تجانس وسط الكالسيوم. وفي الولايات 
المتحدة الأمريكية نصح المجلس المختص بالواد الغذائية والتفذية (عام ۱۹۸۰) بتناول 
٠‏ ملغ من الفوسفور و۸۰۰ ملغ من الكالسيوم في الغذاء اليومي: بنسبة 08 ؛ 2 = 
٠١‏ . 


٠ ٠ ۰‏ ۴ 
مرض فرط فوسفات الدم وهبط کالسیوم الدم ومسامية المظم ومسرض تكلس 
الأنسجة الرخوة. 
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ونتيجة تأثير هرمون جنيبة الدرقية يحدث البول الفوسفاتي بکثرة والذي 
یترافق بارتفاع ترکیز الکالسیوم في البلازماء ذلك الکالسیوم الذي بأتي من العظام. 
ويستدعي هرمون جنيبة الدرفية تعبئة الکالسیوم في العظم ویحث علی‌تشکل ۲۵,۱ دي 
أكسي خولي كلسيفيرول في الكليتين والذي یعبی بنشاط كالسيوم العظم ويضاعف 
امتصاصه في المعي. 

إن الدور الوظيفي الرئيسي للکلسیتونین یکمن في تلاك هبط كالسيوم الدم؛ 
ویحقق الهرمون هذه الوظيفة كما يبدوء عن طريق كبح خروج الكالسيوم من العظام. إن 
دور الجهاز الهرموني لفيتامين د في تنظيم تبادل الكالسيوم یکمن في تأثير المواد 
الميتابولية الفعالة للفيتامين على الأعضاء والأجهزة الخاصة بدعم تجانس الوسط في 
هذا المعدن: وشي المعي والعظام والغدة جنيبة الدرقية ومجموعة أخرى. يتشكل فيتامين 
(د۲) في الجلد من ۷ ديهيدروكوليسترول بتأثير الأشعة فوق البنفسجية. 

شي حالة فرط ضفط الدم يضطرب متابولسم الكالسيوم ضي العظام والكلى؛ 
ويزداد إخراج قضلات الکالسیوم مع البول. ویرتفع الفوسفات. 

كما لوحظ كذلك ميل إلى خضض التركيز العام للكالسيوم في مصل الدم؛ 
وخفض كبير لتركيز الكالسيوم المؤين عند مرضى فرط ضغط الدم. 

في السنوات الأخيرة ظهرت معطيات كثيرة؛ تشهد أنه في نشوء مرض فرط 
شغط لدم الشرياني إلى جانب اضطرابات تبادل الكالسيوم داخل الخلايا یعطی 
الدور الأكبر إلى نقص ورزده مع الفذاء. 

كلما كانت المياه لينة في منطقة ما. كلما زادت نسبة الأشخاص الصابین بفرط 
ضفط الدم وارتفعت نسبة الوفاة بسبب أمراض القلب الوعائية. 


وقد أكدت آبحاث كثيرة في دول العالم وجود العلاقة التبادلة بين محتوی 
الکالسیوم وفرط ضفط الدم عند النساء الحوامل في الدول ذات الستوی الختلف من 
استهلاك الکالسیوم. فضي البلدان التي تتخفض فیها نسبة استهلاك الکالسیوم, 
یصادف فرط ضفط الدم عند النساء الحوامل بصورة آکبر مما یصادف في البلدان 
ذات الاستهلاك الأکبر من هذا العنصر المعدني» فمشلاً في السهند. التي يشكل 
الاستهلالك اليومي للکالسیوم وسطیاً ۲۶۷مغ. يتم اکتشاف التشنج الحملي عند ۸۱۲ 
من النساء الحوامل, وفي غواتیمالا التي يشكل فیها الاستهلاك اليومي للکالسیوم 
۰ مغ یکتشف التشنج الحملي في ,7۰ فقط من الحالات. 
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الكثير من المؤلفين العاملین على دراسة الروابط بين الفذاء وكثرة تردد 
الأمراض. يؤكدون أن مرضى فرط ضغط الدم يتناولون الكالسيوم مع الغذاء بنسبة آقل 
من الأشخاص أصحاب ضفط الدم الطبيمي, وأول من أعلن عن هذه العلاقة المتبادلة 
هم علماء جامعة ميسيسيبي, الذين وجدوا عجزاً جزئياً للکالسیوم في الفذاء اليومي 
لساكنات الريف الزنجيات. 

وتشهد المعطيات حول انخفاض ضغط الدم الشرياني عند وصف تناول 
الكالسيوم وفيتامين (د) عند الناس والحیوانات, لصالح التصورات حول دور عجز 
الكالسيوم في نشوء المرض. 

إن آليات مفعول الكالسيوم الخافض للضغط يمكن أن تشترط زيادة طرح 
الصوديوم مع البول. وخفض إفراز البوتاسيوم. كما تبين أن الكالسيوم خارج الخلوي 
يتميز بخاصية موازنة غشائية. حيث إنه عندما يرتبط مع رقع خاصة من الخلايا 
الغشائية: بقلل تيار الأيونات في النقل الفشائي إلى الخلية؛ وبهذه الطريقة 

إن أغلب المستحضرات الدوائية التي تستخدم لعلاج مرض فرط ضفط الدم؛ 
تمطي تأثيرات جانبية. ولذلك تكون زيادة محتوى الكالسيوم في الغذاء اليومي وسيلة 
غير عقاقيرية آفاتها واسعة في علاج مرض فرط ضغط الدم. 

الفوسفور 

يشكل الفوسفور إلى جانب 02 والكريون والآزوت والکالسیوم. الكتلة الأساسية 
في المادة الحية. يدخل الفوسفور في تركيب مركبات أحيائية عضوية بالفة الأهمية, 
في نوكليوتيدات الحموض النوكلينية وليبيدات الفوسفور وبروتيدات الفوسفور 
والإثيرات الفوسفورية للكربوهيدرات ومجموعة من الفيتامينات والإنزيمات المساعدة. 
ويلعب فوسفات الندم اللاعضوي دوراً كبيراً في دعم التوازن الحمضي القلوي. ويتم 
تنظيم تبادل الفوسفور في الجسم بواسطة الهرمونات: وبصورة رئيسية؛ هرمونات 
الغدة جنيبة الدرفية؛ وكذلك بواسطة فيتامين د. ويرتبط بمتابولیسم الکالسیوم 
والتوازن الحمضي القلوي: والتركيب النوعي للفذاء. وتستدعي اضطرابات تبادل 
الفوسفور تفیرات أحيائية كيميائية عميقة ومن ضمنها اضطرابات تبادل الطاقة. 

ويعد الغذاء هو المنبع الرئيسي للفوسفور العضوي واللاعضوي بالنسبة للجسم. 
وئزداد حاجة الإنسان إلى الفوسفور بجدة اعندما يتناول ۰ غذاء پومیاً فقیراً بالبروتين, 
ويعتبر البيض (بصفاره) هو النبع الاکثر قيمة للفوسفور سهل الهضم. بالإضافة إلى 


کا 


الحلیب والجين والفول والحمص. آما في الحبوب غير القشورة بشکل خاص وفي 
الخضار پتواجد الفوسفور بصورة مرکبات نباتية صعبة الهضم وآملاح الفنزیوم وأملاح 
الکالسیوم في الحمض النباتي الخلوطة وغیر النحلة. 

وفي العدة يتم تحت تأثیر حامض الهيدروكلوريك شطف بقایا حمض الفوسفور 
من انحادات الفوسفور العضوية ویتم امتصاصها في القسم العلوي من المعي الدقیق 
ویساعد فيتامين د على أمتصاص الفوسفور. 


د 


ملحن ؟ 


الركام المادي 


إن الضترات الانتقائية لفصول السسنئة تولد في 
أغلب الأحيان امراضاء لکن التبدلات الحرارية 
الفجائية بين الدفء والبرد؛ وكل شيء آخر خلال 
هذه التفيرات له نفس التأثیر. 


هيبوقراط 


إننا نعلم جيدا اليوم. أن الزكام: أو كما يسميه الأطباء. مرض. تنفسي حاد» وهو 
عدوى فيروسية تصيب الطرق التنفسية العليا. هناك فيروسات خاصة:؛ تدخل إلى 
الأنف والبلعوم وتقتل خلایا الفشاء المخاطي في القسم العلوي من القناة التتفسية, 
ونحن لا نشعر بذلك. إن تغلفل الفيروسات بحد ذاته يحدث بدون ألم ودون أن نشعر 
به. أما الأعراض التي نبدأ الشعور بها فهي انعكاس لتأثير القوى الدفاعية في الجسم. 
والأدوية التي نشتريها من الصيدلية لنكافح بها الرشع؛ تخفف الأعراض, لكنها لا تؤثر 
ولا بأي شكل على العدوی الفيروسية بحد ذاتها. كما بإمكانها أن تصبح ظهيرة المرض؛ 
إذرانها ستمنع ظهور القوى الدفاعية في الجسم. 

إن الأغشية الخاطية في البلموم الأنفي تنتج أغطية مخاطية نوعية, يترسب 
علیها الفبار والبکتریا والفیروسات. ملایین من الأهداب الدقيقة کالشعیرات. تنحني 
في انسجام. خالقة شيئاً يشبه الأمواج. تدفع الخاطية الضرزة إلى المريء؛ فتشبه 
شريطأ تركيبياً لاصقاً. يمتد من التجویف الأنفي, وضي حال دخول الخاطية مع الفبار 
الترسب عليها إلى القناة الهضمية يتم هضمها. 


۳ 


عندما نشعر باعراض الرشح. فذلك يعني أن الفیروس قد تسلل عبر الخاطية 
الواقية وهاجم الخلایا الحية تحتها . ویقوم الفیروس بفرس مادته الوراثية في هذه 
الخلاياء ویوقف آداء‌ها الوظيفي الطبيعي ویوجه کل مخزونها لخلق عدد لا نهائي من 
نُسخ الفیروس, وبعد أن تطلق الخلية آلافاً من الفیروسات الجدیدة تموت. وتقوم 
الفیروسات حديثة الولادة بمهاجمة الخلایا الجاورة ونتطور هذه العملية بسرعة كبيرة. 

وضي الیوم الثالث من الهجوم تقريباً بدا الضحية بالمطاس والسعال, ویسیل 
الخاط بفزارة من الأنف» مما يعطي الفرصة للفیروسات أن تصل إلى الأشخاص 
الوجودیین في الجوار إلى جانب الریض, ویحقق الفيروس نجاحاً مدهشاً 
پسرعة کپیرة. 

لکن الانسان وبما أنه يتعرض لهجوم الفیروسات منذ فترة طويلة. صار یتمتع 
بردات فعل دفاعية قوية. حيث تفرز الخلايا الْعدية مادة الانترفرون, التي تشر بصورة 
لم تتوضح بعد على الخلایا السليمة الجاورة التي تقاوم التوغل التواصل للفیروس 
وتفرز كذلك مواداً ذات طبيمة مضادة الفیروس: وفي حالة استمرار انتشار المدوی, 
یظهر في الجسم رد فعل غير متخصص هو الالتهاب. 

ونحن لا نلاحظ آننا تعرضنا لهجوم الفیروسات إلى أن نشمر بعدم الراحة الذي 
تسببه لنا القوی الدفاعية في الجسم. إن الشخص الذي يعاني من الرشح یتواجد في 
حالة شمورية ممتازة عندما پهاجمه الرض, ويدرّك أنه «أصيب بالرشم», فقط عندما 
يبدأ جسمه بالصراع مع الرض. إن الانسان یشعر بسوء في حالته الصحية فقط لأن 
جسهه يتصرف بصورة سليمة. 

وفْقَ تقدیرات العلماء, هناك 4٠‏ من فیروسات ,017 ما زلنا نجهلهاء وتتوعها 
الکبیر هذا يمنع تحضیر لقاح طْعم ضد الرشع. وبإمكان الانترفیرون أن یکون دواء ضد 
الرشح؛ لکنه بتسبب بتأثیرات جانبية كثيرة لذلك يفضل استخدامه فقط في الأمراض 
الاشد خطورة, آما الجرع العالية من الفيتامين ') فهي إما آنها لا تعطي أي مفعول أو 
تؤثر على الرشح تأثیراً بسيطأ جدا. 

إذاً ماذا علینا أن نفعل مع الرشح. طالا أنه لم یکتشف دواء مضمون یقینا منه؟ 
إن أفضل حل هو منع انتشار الفیروسات. 
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ين 


ملحن و 


معلرمات بيمية 


إن الإنسان هو جزء من الطبيعة الحيةء وبالتالي فان تدمير الطبيعة هو تهجم 
على الحياة الإنسانية. 
«يعتبر بعض العلماء أن الإنسانية اليوم تقترب من اللحظة التى يمكن أن تفقد 


فيها كل شيء». هذا ما قاله عالم الأحياء البريطاني بيتر سكوت. 

منذ عشر سنوات مضت قام العلماء بالتصريح عن أمر مقلق وهو أنه آن الأوان 
بإشعال ضوء الإنذار الأحمر في ۸۰ ریفاً من بين ۱۹۸ ريف طبيمي في العالم. وماذا 
حدث خلال العشر سنوات التالیة۹ 

لقد حصلت خسائر بالملايين سنوياً. ففي بلدنا تم القضاء جذرياً على قسم كبير 
من الغابات وتم تسميم الهواء وتلويث المياه بالمجاري المعيشية والنتاجية. وصار الناس 
والحيوانات يمرضون ویموتون. 

وتناقص متوسط عمر الأبقار بحدة (من ۲۵-۱۵ سنة وحتى تنسحق الأسنان إلى 
4-۳سنوات فقط). كما أن مؤشر رد الفعل الدائم للوسط الداخلي للدم عند الأبقار 
(أي مؤشر التوازن الحمضي القلوي) قد انخفض, وزادت بحدة حالات إصابة الأبقار 
البالفة بالتهابات الضرع. (انظر الجدول) 
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معطیات نهاية عام ۱۹۸۳ 


إن الخسارة الاقتصادية التي يتسبب بها مرض التهاب الضرع عند الأبقار هو 
وسطياً وحسب الأرقام المبينة يشكل حوالي ۱۱۷ مليون دولار سنوياً. ومن بينها 
الخسائر التي يتسبب بها تخفيض إنتاجية الحليب ۲ ,۸۱۹ وفساد الحليب بنسبة 
۰ ومصاريف الخدمات البيطرية والمستحضرات الدوائية ۸, ۵ء ومضاعفة بذل 
الجهود في العمل :/١.,4‏ ورفع قيمة إعادة إنشاء القطيع بسبب التخلص المبكر من 
الأبقار الساقطة مرضياً ۹ وتجدر الإشارة إلى أن لحوم وحليب الحيوانات التي 
تعالجت بالمستحضرات الحاوية على المضادات الحيوية والوسائل الكيميائية العلاجية, 
دحتوي على كمية كبيرة من الستحضرات الدوائية. 

لقد دلت تجارب الخبراء في مكتب البيطرة الحيوانية في غرفة الإنتاج الزراعي 
الحيواني في فيزمس في جمهورية ألمانية الاتحادية أن الإشباع امُمَرِط للتربة بالواد 
المفذية (بوتاسیوم. فوسفور) تؤدي إلى اختلال الوظيفة الإنتاجية لدى الأبقار. 


ع یه 


وينعكس تأثیر التقنیات الآلبة في تربية الاشية. فالحلب الآلي مثلاً يؤدي إلى 
إصابة كل رابع بقرة في البلد بالتهاب الضرع؛ وفي مجموعة من المناطق تتقر 
الطيور. أما في المناطق الباقية تكون الطيور مريضة. ويشهد ارتفاع حموضة روث 
الطيور على مرضها. وفي أغلب المناطق ينعدم الفطاء العشبي حول مساكن الطيور. 

إن أمراض الحيوانات واستمرارية حياتها تؤثر تأثيراً كبيراً على صحة 
واستمرارية حياة الإنسان. 


في مؤتمر الاب العام في بلدناء والذي كُرْس لموضوع «الأرض وعلم البيئة 
واعادة التنظيم» قدم الكاتب ف. سانفي حقائق فاضحة (۲۵ كانون الثاني ۱۹۸۹). 
وحسب معطيات وزارة الزراعة والصناعة في جمهورية روسيا الاتحادية فإن الاستيعاب 
الصناعي لمناطق السكن الخاصة بشعوب الشمال آلفت من الاستعمال ما يقارب ۲۰ 
مليون من المراعي و۱۰۰ ألف من الغزلان. هذا بدون أن نذكر ملايين الأراضي الملفية. 

وتم توزيع سكان المزارع الفزلانية الملفية في مدن ومناطق صناعية, وماذا كانت 
النتيجة: كان متوسط استمرارية حياة شعوب الشمال من (أسكيمو؛ خانت كورياك: 
ساآم. سيلكوبي. مانسي, تشوكشي, إفينكي) في الخمسينات من هذا القرن تتجاوز 
الستين سنة فإنه فى الثمانينات من هذا القرن انخفض هذا المؤشر فى الكثير من هذه 
الشعوب إلى ۲؛ سنة فقط, أي أنه صار مساويأ لوشرات قبائل الهنود الحمر في 
أمريكا التي ساء فيها التنظيم الاجتماعي. 

في لتوانیا التي نحوي ۲۰۰۰ بحيرة و۱۵۰۰ نهر صارت مشكلة المياه العذبة هي 
المشكلة رقم واحد, وصار الخطر بهدد البحر أيضاء واصبحت السپاحة ممنوعة 
وخطرة في نهر البالانغ. وسن فترة قريبة منمت السباحة في بحيرة میتشیفانا في 
الولایات التحدة الأمريكية؛ وتم صرف ۱۱ ملیار دولار على تنظيف البحيرة واعادة 
الحياة إليها. ۱ 


إن مواد الاجتماع العام لاب الاتحاد السوفييتي هي تقارير حول البرك التألفة, 
والأراضي والنبات والحيوان؛ وبالتالي فهي تشمل الإنسان أيضاً. 

في تشرين الأول من عام ١584‏ عقدت في صوفيا دورة هي ة الملساهدات 
التنفيذية حول تلوث الهواء عبر الحدود على مسافات بعيدة؛ وقد وقفت خمسة 
وعشرون دولة مشاركة على محضر حول الحد من مقذوفات أكاسيد الآزوت؛ ومنابعها 
هي المشاريع الصناعية ووسائل النقل؛ بالاضافة إلى المحضر المقبول سابقاء الذي 
یخص ثاني أكسيد الكبريت وتخلق هذه الوثيقة أساساً عملياً من أجل الصراع مع ما 
يسمى «بالأمطار الحامضية». 
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ويلزم محضر صوفیا کخطوة آولی الدول التي وقمت عليه والتي دخل بینها 
الاتحاد السوفييتي. أن تجمد مقذوفات الاکاسید ال زوتية على مستوی السنة الاضية؛ 
وأن تتخذ لاحقاً إجراءات مشتركة لتقلیصها . 

لا يمكن إحصاء كل ما يموت اليوم في الطبيعة؛ ولا يوجد وصف كاف لمعاناة 
الإنسان فيها. لكن الولايات المتحدة الأمريكية واليابان قد اتخذتا منن الآن إجراءات 
تنسيقية لإنقاذ الطبيعة من قبل الإنسان ولأجل الإنسان؛ وتوجهت الدول باتجاه 
علم البيئة. 

في عام ۱۹۲۰ كان التنفس صعباً في طوكيو وعند المساء كان الناس يعانون من 
آلام الرأس وبحة في الصوت. كانت المصانع والمحطات الكهربائية تعمل على الفحم. 
وكانت نسبة الهباب في كل کم" تساوي 4 ":طنا. وفي عام ۱۹۱۹ أصبحت السماء فوق 
طوكيو زرقاء صافية. إذ إن الصناعة اليابانية انتقلت من الفحم إلى النفط؛ وصارت 
3 الهباك ۱۷طن/کم۲. وضي عام ۱۹۷۴ تم إعلان «إنسذار بالخطر الكيميائي 
الضوئي» ۲۲۸ مرة. وصولاً إلى منتصف السبعینات كانت الصانم تقذف ۱۲۰۰ طن من 
المياه الملوثة صناعیاً إلى البحر الياباني الداخلي: وکانت النتيجة أن صار قاع البحر عند 
شواطی اليابان في سیکوکو يحتوي على كمية من الرصاص تفوق بنسبة ۵۶۳ المعايير 
السموحة في الیابان, وبالقرب من جزيرة کوسیو ظهرت الأمراض الرتبطة مع وفرة 
المعادن الثقيلة والزرنيخ في المياه والترية. وفي عام ۱۹۸۲ بدأت حركة نشيطة من أجل 
إنقاذ الطبيعة, وبدأت الحاکمات القضائية والفرامات التي أخذت من الشرکات التي 
لوشت الطبيعةء وفقط في عام ۱۹۷۹ اتخذ البرلمان «القانون» فصرفت الدولة 
والجالس البلدية والمشاريع ٠١‏ ملیار دولار على حماية الوسط الحیط. (وإذا آخذنا 
بعین الاعتبار أن الیابان خلال السنوات الأخيرة ما بعد الحرب صرفت على اقتناء 
الرخص الأجنبية, التي ساهمت في تطورها الصناعي السریع ما يقارب ٩ملیار‏ دولار) 
فإن سکان البحار والبحیرات وكذلك الأرض والناس كلهم عادوا إلى الحياة الطبيعية. 

لکن الإنسان نسي الیوم أن آرضنا بحاجة إلى توازنها الطبيعي: ولن تعود الحياة 
السليمة وكذلك الطبيعة على هذه الأرض ما لم اتمر. العاملة الأخلاقية تجاههاء علماً 
أن الإنسان يجب أن يحيا. 

وما الذي تقدمه الأسمدة للانسان؟ وفقاً لأبحاث الجلس القومي الاستقصائي 
في الولايات المتحدة الأمريكية, فإن بقايا البستيسيدات التي اكتشفت في ۱۵ منتوج 
من بين النتوجات الأكثر استهلاكاً في الولايات المتجدة, بإمكانها أن تكون السبب 
السنوي للوفيات بسبب السرطان الذي نصيب آلافاً كثيرة من الناس؛ وتترأس هذه 


= 


القائمة الخطيرة البندورة ثم يتبعها اللحم البقري والبطاطا والبرتقال والخس والتفاح 
والدراق ولحم الخنزیر والقمح وفول الصویا والفول العمادي والجزر والفراخ 
والدرة والعنب. 

ورغم أن الجلس الاستقصائي كان يقترب مسن تقييم احتمالات الوفاة بحذر 
شدید. فإن النسبة في النتيجة كانت موحية جدأ وهي ٠١‏ ألف حالة وفاة في السنة. 

وللأسف فإنه في الولايات المتحدة الأمريكية اليوم لا توجد معايير تحمي 
المستهلك وتضمن له عدم تلوث المواد الغذائية ببقايا البستيسيدات: وعند استيراد المواد 
الفذائية من الخارج يتم على حدود البلد تطبيق القاییس, في احتمال الخطر سواء 
على المواد القديمة أو على المواد الجديدة. ويأمل المجلس الاستقصائي, أن تطوير هذه 
المقاييس سيسمح في نهاية الأمر بإزالة خطر الإصابة بالسرطان بسبب تواجد أكثر 
البستيسيدات انتشاراً في الواد الغذائية. 

«على امتداد عامي ۱۹۸۷-۱۹۸١‏ توجه مكتب الزراعة والصناعة في الاتحاد 
السوفييتي والولايات السوفييتية بطلبات إلى وزارة الصحة للسماح بترويج الخضار 
والبطاطا الحاوية على نسبة تتجاوز المعدل في محتوى النترات إلى السكان». 

يوجد في نواحي موسكو حقول تم دفن المحصول فيها بسبب المحتوى العالي من 
النيترات فيها: وذهبت النيترات إلى الأرضء لكي تحفظ إلى الربيع وتدّخل إضافاتها 
في محصول السنة القادمة. 

ذكر في إعلان المراقبة الصحية: «ك عام ۱۹۸۸ لوحظ المحتوى الأعلى 
للنيترات في الكوسا (بسبعة أضعاف).: وفي الجزر والخيار (بثمانية أضعاف)؛ وفي 
الملفوف والبندورة (بخمس أضعاف»). 

إن هذا الحديث يخصنا جميعاً ٠‏ نحن والأجيال القادمة . 

إذإنه حديث حول شوائب السموم الكيماوية (البستيسيدات) في 
الواد الفذائية. 

وکما هو معروف فإن الزراعة في بلدنا قد سبقت الولایات التحدة الأمريكية 
بکثیر من ناحية استخدام البستیسیدات والأسمدة العدنية. وبالاضافة إلى ذلك فإن 
الرقابة الخبرية لدینا غير منظمة بالدرجة الطلوبة على هذه الاستخدامات, ولا تتخذ 
الدفیق. وهكذا فانه یظهر رغم ذلك أن ۳۰۰ مستحضر من بين ۰۰: مستحضر مطبق 
في الاتحاد السوفييتي یسمح باستهلاکها مع الغذاء. 


ةا ی ۱۳ یت 


وإليكم الوثيقة الدولية الأصلية «إن الاتجاهات الأساسية لتطویر حماية صحة 
السکان واعادة تنظيم وزارة الصحة في الاتحاد السوفييتي في الخطة الخمسية الثانية 
عشر وفي الفترة ما قبل عام ۲۰۰۰ تطرح مطالب دقیقة» وخاصة الرقابة الدقيقة 
على استخدام الاسمدة العدنية والوسائل الكيماوية الأخری: من أجل إلغاء احتمالية 
نفوذ العناصر الضارة بصحة الانسان في المواد الفذائية. أي إلفاءها ولیس جعلها 
قانونية بمعاییر محدودة. 
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ماذا نأكل نثراق ونتریت 


إن دراسة الانحادات النتروزية ۱۷ والأمینات النتروزية والأميدات النتروزية 
الولدة للسرطان اکتسبت مدی واسعاً في العالم كله بسبب النشاط الأحيائي الکبیر 
لهذه المركبات وترجیح مفعولها الولد للسرطان على الانسان. 

كما درست نوأحي كثيرة لفعول الاتحادات النتروزية؛ وتبين أن جرعات صفيرة 
نسبیاً (مثلأ املغ/کغ في غذاء الحيوان) كافية لنشوء الأورام. 


يمكن استدعاء الأورام في كل الأعضاء تقريباً. عن طريق تطبيق منتوجات 
متنوعة من منشاً حيواني وانجرعات وطرق واستمرارية الحقن بالاتحادات النتروزية, 
وكثير منها يتسم بانتحاء عضوي ظاهر. وتعد المواد الغذائية بالدرجة الأولى هي المنبع 
الرئيسي للأمينات النتروزية, حيث تمتلی الأسواق بمنتجات اللحوم المملحة والمدخنة, 
وااتي تمت إضافة النیترات الیها بهدف (کسابها مظهرأ تجارياً ومنع تطور البزیدات 
„CI. Botulinum‏ 

وقد تم العشور على الأميدات النتروزية في منتجات اللحوم الوطنية ومنتجات 
معالجة الثروة السمكية. آما نسبة اكتشاف الأمينات النتروزية الطيارة فهي آندر في 
منتجات الألبان ومشتقاتها والمخبوزات والخضار. 

وقد تم العثور على محتوى عال من النيتروزوأميدينات في الأصناف الفامقة من 
البيرة وفي حالات استعمال شعير البيرة المدخن. 


إن القلي على فرن الغاز يمكنه أن يزيد في محتوى النتروزوآمیدینات في بعض 
المنتجات السمكية الملحة والمقددة بسبب تأثير أكاسيد الآزوت المحتواة في نتائج 
احتراق الفاز, 
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آما فیما يتعلق بالية التملیم. فإنه لوحظ عند حفظ الخلائط الملحة الجافة 
التي خُلطّت مسبقاً مع التوابل, آنها تحتوي على النتریت وآنه تحدث فیها ارتفاع نسبة 
ترکیز النتروزوبیرولیدینا من ۰؛ إلى ۵۰۰ مکغ/کغ خلال فترة ١‏ آشهر. 

وتعد أكاسيد الازوت هي العامل النتروزي عند تدخين السمك والواد الغذائية الأخرى. 


بإمكان النیترات والنتریت أن يتواجدا في الواد الفذائية. علمأ أن النیترات 
بإمكانه أن يتأهل إلى النتريت في تجويف الفم والعدة أو في الثانة, أما النتريت فإنه 
سلف الاتحادات النتروزية الجيني توكسينية, حيث تتراكم مواد كهذه في الخضار في 
حالات التطبيق الزائد غير المتزن للأسمدة الآزوتية. 

آما ملوثات الصنف الآخر فهي الهيدروكربونات العطرية البولي دوريةء المتواجدة 
مثلاً في الغازات المنطلقة من وسائل النقل. علماً أن كلا الصنفين من هذه الاتحادات 
يتواجدان في دخان السجائر. 


ولدينا براهين نظرية ومعطيات تجريبية ونتائج أبحاث علم الأوبئة التي تسمح 
لنا بان نعتبر أن في بعض الخضار المحددة مثل الجزر بشكل خاص وبعض أنواع 
الملفوف وبعض أنواع الخضرة تتواجد عناصر مثل الكاروتين (الجزرين) والکلوروفیل 
(اليخضور) التي تتسم بخصائص مضادة لولدات التحول وخصائص واقية من الإشعاع 
وخصائص مضادة لمولدات السرطان. 

إن حدیشنا هنا لا يدور حول علاج الأمراض الورمية: إنما حول الوقاية منهاء 
وإذا انطلقنا من نظرية أن تفاعلات أشكال الأكسجين الفعال وإعادة تأكسد الليبيدات 
تلعب دوراً كبيراً في تطور الشيخوخة الباكرة والأمراض المرتبطة بهاء في حين أن 
الكاروتين (الجزرين)؛ وفيتامين 1 (ه, توكوفيرول) ومركبات السيلنيوم تكبح التفاعلات 
من هذا النوع. ويمكننا أن نفترض على هذا الأساس أن هذه المركبات المفيدة سيتم 
الاعتراف بها قریباً من قبل الأطباء الممارسين أيضاً. 

إن حديشا ما يزال يدور قبل كل شيء حول استهلاك المواد الغذائية الغنية 
بالسلینیوم. مثلاً كجبنة القريش. 

إن الاستهلاك العتدل والدوري للجزر الأحمر النقي وعصير الجزر الطازج 
بإمكانه أن يكون منذ الآن عاملاً واقياً من خطورة التطور الباكر للشيخوخة المبكرة 
والأورام. (ومعلوم أن محطمي الأرقام القياسية في محتوى الكاروتين (الجزرين) بين 
الخضار هم الحماض وخاصة اليقطينة الفيتامينية). ومن العناصر المهمة في هذا 
الجال فيتامين € (ج» حامض الأسكوربيك): والكالسيوم وبعض العناصر الأخرى 
المضادة لمولدات السرطان في هذه الخضار بالإضافة إلى النسيج الخلالي النباتي. 


۳٩۲‏ بت 


النیترات في منتهات زراعة ا حضار 


منذ عشرين سنة مضت تم الاقرار بأن زيادة استخدام الأسمدة الآزوتية يمكن 
أن يؤدي إلى تراكم يومي لها في الخضار ويمكن أن يؤدي ذلك بدوره إلى نتائج غير 
مرغوب بها عند استهلاك هذه الخضار في التفذية (سلسلة: نيترات . نتريت . أمينات 
نتروزية). تقوم النيترات بتخريب الفيتامينات والإنزيمات وتتسبب الأمينات النتروزية 
بتشكل الأورام والتفیرات الفجائية. 


إن محتوی النترات في ١‏ مغ/كغ من المنتجات الطازجة ذات الرطوبة الطبيعية 
هو: في البطاطا ۰۱۰ في الطماطم ۰1۰ في الشوندر ۰۱۶۰۰ في الملفوف الأبيض ۲۰۰ 
في الجزر ۰ في البطيخ الأصفر (الشمام) والبطيخ الأحمر 40. 


أما العدل الأقصى لاستهلاك النيترات مع المحاصيل هو ۵۰۰ ملغ/يوم. 

ورود النيترات: 1١‏ مع الخضارء ۸۱۵ مع اللحوم: ۸۶ مع المحاصيل البافية. 

كمية النيترات في مياه الشرب ۰ امغ/ل. 

وتتراكم الكمية الأكبر من النيترات في أوراق الخس واللفوف والخضرة ثم ضي 
سيقان الراوند. 

إن العدد المتوسط دحتوی النترات في خضار مراکزنا الخضرية هي: الملفوف 
الأبيض ۸۵ملغ/کن. الطماطم ۷۸ملغ/کغ, الفليفة ۱۰۳ملغ/کغ, القرنبيط ۸۱ملغ/کغ: 
الباذنجان؛ ۱ املغ/كغ. الحس ۰ ملغ/كغ, الملفوف البيكيني 0۷۰ املغ/کغ» البطاطا 
۰ملغ/کغ, البصل الأخضر ۲۲۰ملغ/کغ؛ البصل الیابس 8١٠ملغ/كخ.‏ الشوندر 
۲ملغ/کغ. الکرفس ۹۵:ملغ/کغ, السبانخ 1۲ملغ/کغ» شمر (شمار) ۱۸۰۰ملغ/کغ» 
الفجل ۷۵۰ ۱ملغ/کغ من الضروري نقع الخضار قبل سلقها . 

إن الكمية اليومية لورود النیترات مع الطمام والاء لا يجب أن نتجاوز ۱ ملغ على 
كل اکغ من كتلة الجسم. وبما أن النیترات بإمكانها أن تکون ستفاء تولیف مولدات 
السرطان N‏ اتحادات نتروزية. فقد طْرح رأي حول ضرورة إعادة النظر في المدل 
المسموح به من محتوی النیترات في الغذاء النباتي بانجاه إنقاصها لدرجة كبيرة. 

وبما أن الدلائل الورقية غير متوفرة لدینا حتی الآن, فإننا ننصحکم بالتمرف 
على معطیات غاية في الأهمية؛ والتي تم الحصول علیها من الاكاديمية الزراعية 
الدعوة باسم تیمیریازیف, فلقد تبین أن توزع النیترات في الخضار لا يتم بنسب 
متساوية. فهي نترکز في مناطق معينة, إذ تتراکم في اللضوف مثلاً في ساقه وأوراقه 


عام د 


العلياء أما في الخیار فتترکز في القشرة. بینما نترکز في الکوسا والشوندر والجزر 
في القسم السفلي من الثمرة. وفي البطاطا تترکز في مركزهاء وينصح الأخصائيون 
بالتخلص من الناطق النيتراتية ونقع البطاطا مسبقاً قبل سلقها. 

في وقتنا الحاضر تم العشور على ۲:۰ عينة من أنواع مختلفة من الفطور 
الرشاشة, التي تننج حوالي ۱۰۰ اتحاد توكسيني (سام)» وتعد سبباً في التسممات 
الإغتذائية بالتكسين الفطري عند الإنسان والحيوان. 


النير كليرات الشمة 


بسبب استخدام الإنسان للسلاح النووي دخل إلىالوسط الخارجي كمية هائلة 
من النيوكليدات المشعة التي تشكل منبعاً ذا تأثير مطول من الاشعاع الداخلي 


والخارجي على البشر. 
وبإمكان المواد الغذائية أن تحتوي نيوكليدات مشعة منفصلة وكذلك 
خلائطها التنوعة. 


إن تراكم النيوكليدات الشمة في الأحياء النباتية والحيوانية بإمكانه أن يتجاوز 
محتواها في الوسط المحيط؛ وبإمكان اللحوم ومنتجاتها أن تكون منبع ورود نيوكليدات 
مشعة مختلفة إلى جسم الإنسان. 


إن المعالجة الآلية للخامات الفذائية والتصنيع الغذائي للمحاصيل يودي إلى 
خفض نسبة النيوكليدات المشعة بنسبة كبيرة. حيث تزال مع المخلفات الغذائية 
غير القيمة. 


يتم أثناء عملية معالجة الحبوب وتحويلها الی‌طحین وجريش إزالة قشورهاء لأن 
القشور تتراكم عليها النيوكليدات المشعة بنسب كبيرة. 

وفي حالة إعادة معالجة الزيدة بالحرارة في الفرن تنخفض نسبة النيوكليدات 
المشعة فيها بنسبة كبيرة. 

كان الرأي السائد أن دفن المخلفات من المواد المشعة تحت طبقة سميكة من 
الترية يمنع انتشار النشاط الإشعاعي فيهاء لكن العلماء الباحثين في وزارة علم الطاقة 
في الولايات المتحدة الأمريكية وممهد ولاية آيداخو اكتشفوا أن الثديات الصفيرة 
(القوارض) التي تحفر خنادق تحت التربة تجتاز هذا الحاجز الأرضي وتنشر الملوثات 
المشعة أينما ذهبت. 
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وقام الملماء بحساب جرعات الاشماع التي حصلت علیها الجردان الکنفرية 
والفثران القاطنة بالقرب من مكب الخلفات الشمة في ولاية آیداخو, واکتشفوا أن هذه 
القوارض تحصل خلال الیوم من + میکروغریه إلى ۶۱۸ميلي غریه. 

لقد دفنت الخلفات المشعة الصلبة في هذه النطقة في عام ۱۹۵۲ وکانت 
سماكة التربة فوقها ۰,1 ثم زادوها حتی ۱,۸ م لکن ذلك لم يوقف القوارض أبداًء 
ووصلوا إلىالعمق الذي تکمن فيه الخلفات الشمة. 

وحسب تقييم الباحثين أن 47 من الفئران والجرذان الكنفرية, القاطنة في 
المنطقة المذكورة, كانت على اتصال مع الخلفات الشعة أو مع الترية الملوثة. وقد افترض 
العلماء أن الحيوانات أخرجت التلوث إلى سطح الترية. وستنتشر لاحقاً إلى الحقول مع 
الرياح أو المياه أو بواسطة القوارض نفسها. 


التفامة ذات انب 


إن زيادة الاهتمام بالنیترات عند | القراء وجد صداه في مجلتنا في مقالة 
(الخیر الخبیث أو ما يعرفه الجمیع) عام ۱۹۸۸ رقم ۵ وفي مقالة (مرة ثانية حول 
آملاح النیترات المشؤومة والنتریت) عام ۱۹۸۸ رقم ۸.لکن اهتمام القراء لم يتم 
اشباعه كما وضحت لنا الرسائل الكثيرة. وتلبية لطلب مراسل مجلة «الكيمياء 
والحياة» حدثنا الأستاذ الجامعي فيكتور ألكسندر توتليان مدير المعهد الغذائي 
الرئيسي في الاتحاد السوفييتي, عن الغذاء السليم برأي الأخصائيين. أما التفاصيل 
حول كل مجموعة ملوثات فستجدونها في المقالات اللاحقة بهذا الصدد. 

ما يزال سرأ بألنسبة لي, لماذا تركز اهتمام الأوساط الاجتماعية والصحافة على 
النيترات تحديدأ. لما لم يتركز على البستيسيدات أو التوكسينات أو العبوات؟ إنني لا 
أرى أي ضرر في تزايد اهتمام الناس بمشاكل التغذية؛ والأمر لم يعد غريباً بعد أن 
صارت المواد الفذائية ذات نوعية سيئة واضحة للعيانء وتعبر موجة الاهتمام بالنيترات 
عن نمو ثقافة الاستهلاك تدريجياً من جهة؛ ومن جهة ثانية تدل على جهل الناس فيما 
يتعلق بمشاكل التغذية. إذ أن النيترات هي إحدى النواحي الشاحبة في مشكلة الأمن 
الغذائي الهائلة والهامة. 

إن الغذاء هو نظام كيميائي متعدد العناصر. وهو منبع العناصر الفيدة وغیر 
المفيدة والضارة (وطبعاً قسم هذا التفسیم بنسبة كبيرة من الشرطية). يبلغ عدد 
العناصر الغذائية الفيدة حوالي ۷۰ وهي البروتینات والكربوهيدرات والفیتامینات 
والعناصر الدقيقة وغیرها . ونصفها لا یموض, أي لا یتولف داخل جسم الانسان ويرد 
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إلينا مع الفذاء فقط, مع العلم آنها معلومات ابتدائية معروفة جيداً للجمیع وتم نشرها 
مرات عديدة في مجلتنا. 

منك عشر سنوات مضت لم نکن نأخذ بعين الاعتبار العناصر التي لا أهمية لهاء 
كما تشهد على ذلك تسميتهاء لکن تعاملنا البوم تجاهها قد تفیر, فالألياف الفذائية هي 
التي تؤمن عملاً جيداً للمعي (وتخرج من المي العناصر الضارة): آما إذا اضطرب هذا 
العمل فإنه یتضاعف ترکیز العناصر الضارة في الممي وكذلك یتضاعف زمن تماسكها 
مع الفشاء الخاطي, وتم [ثبات أن نمو الأمراض السرطانية في القسم العریض من 
المعي ينبع من هذا السبب في الدول الاقتصادية امتقدمة . آما إذا كان الفذاء مشبعاً 
بالألياف الغذائية, فإن عمل المي يكون جيدأء وتمتز ر العشاصر الضارة على الألياف 
ومنها مولدات السرطان والمواد المشعة المعادن الثقيلة . ولدلك فنحن اليوم دتقصد إغناء 
غدائنا بالألیاف الغذائية مثل الخبز من الأصناف الخشنة والخضار والفواکه التي 
تحتوي على النسیج الخلالي. 

وهنا ننهي حدیثنا عن العناصر الفذائية الفيدة, آما العناصر الباقية الزعجة 
والضارة والقانلة. فنورد الحدیث عنها بالتفصیل. 

هناك پعضص المواد الغذائية التي لا د تعتبر ضارة يك ذاتها مثل الفاصولیاء 
والبيضء لكن الفاصولياء غير السلوقة 9 والبيض النسيء يحتويان على مثبطات 
إنزيمات التحلل البروتيني وغالباً التربسين؛ ويتم تحطيم المثبطات عند التصنيع الغذائي 
القاسيء أما إذا لم يتم سلق المواد جيدأ فإن الثبطات تدخل إلى المعدة والمعي وتحاصر 
عمل الانزیمات. فيسوء امتصاص البروتينات الغذائية وتظهر أعراض العوز البروتيني 

كما يحتوي الغذاء على مضادات الفيتامينات: وهي مواد إما تحطم الفيتامينات, 
أو تحتل مكانها في السلاسل الإنزيمية ولا تعمل هناك. وأتفه الأمثلة على ذلك هو 
الخیار» حيث يحتوي الخيار على إنزيم أسكورباتوكسيداز. فإذا حضرتم سلطة من 
الخيار والبندورة وأضفتم إليها عصير الليمون ليكسبها النكهة ويزودها بالفيتامينات 
ووضعتموها في مكان دافی لبعض الوفت. فإنه يخرج من خلايا الخيار إنزيمات 
الأسكورباتوكسيداز وتخرب فيتامين € في البندورة وعصير الليمون؛ فتتناولون سلطة 
خالية من الفيتامينات. 

كما تدخل في تركيب الفذاء عناصر تسمی بالسموم الاجتماعية مثل الإتانول 
والکافیین. والكل یعرفها. لكن ما لا يعرفه الجميع هو الأمينات مولدة الحياة: 
كالهستامين مثلأً. رغم أنه من نفس مجموعة التوكسينات (السموم) وتوجد كميات 
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كبيرة من الهستامین في جبنة شیدیر وفي الرنكة الخللة. وبإمكان التراکیز أن ترتفع 
لدرجة التسبب بنوية فرط ضفط الدم عند مرضی فرط ضفط الدم. 

تصادف التوکسینات الحقيقية في الفطور والنباتات. ویتواجد السم الكبدي 
الهاش الذي هو القلوانيات البيروليزيدينية في ۱۲۰۰ نوع من النباتات والخطاً في 
انتقاء الأعشاب وتحضیر الرقة منهاء يمكن أن يؤدي إلى التسمم. 

واليوم يتزايد القلق المالي بخصوص مجموعة كبيرة من التوكسينات القوية 
جداً؛ والتي تفرزها الأعشاب الاثيسة وحيدات الخلية في «المد الأحمر» وهي 
الدينوفلاغيلات. للوهلة الأولى يبدو الأمر غير هام بالنسبة لنا؟ لكن الرخويات 
والأسماك تتغذى على هذه الأعشاب المائية. ونتجمع في داخلها التوكسينات. ومن ثم 
تأتي معها إلى طاولتنا الغذائية. 


إن حديشنا حتى الآن كان يدور حول المكونات الذاتية للأغذية؛ لكننا نعلم أن 
هناك إضافات تضاف إلى الأغذية لأغراض معينة مثل المستحلبات والمواد الحافظة 
والملونات. ويسمح في الولايات المتحدة الأمريكية باستخدام أكثر من ۲۰۰۰ مرکب, أما 
عندنا فيسمح ب ۲۰۰ مركب فقطء ورغم أنه تم اختبار كل مركب مرات عديدة, إلا أن 
حدود تراكيزه قد حددت مع معامل الأمان. 

لقد تم حساب أن ۸٩۰-۷۰‏ من الملوثات ترد إلى جسم الإنسان مع الفذاء» أما 
الباقية فترد مع الهواء والماء. فما هي هذه الملوثات؟ إنها قبل كل شيء كيميائية مثل 
العناصر المشعة والبستيسيدات ونتائج تفسخهاء والمعادن الثقيلة والنيترات والنتريت 
والعناصر التي دخلت إلى المواد من عبواتهاء آما الهدية التي جاءت بها الصناعة الآلية 
الكهربائية إلى الإنسانية فهي مجموعة البفنيلات متعددة الكلُورة, وهي أحد أقوى 
الملوثات وأكثرها انتشاراً بالنسبة للمحيط الحيوي: هل تذكرون الخبر الذي انتشر وهو 
أنه تم اكتشاف 2177 عند البطاریق؟ لكنها في الواقع كانت البفنیلات, لكنها شبيهة 
ب001 في آلية النسرف عليهاء لذلك لم تتضح المسألة مباشرةء حيث تنامى محتوى 
البفنيلات على كل السلاسل الغذائية, واليوم صاروا يجدونها في حليب الأم وضي دهن 
الإنسان. إن البفنيلات غير توكسينية لدرجة كبيرة؛ لكنها تستطيع أن تتراکم بفعالية 
في جسم الإنسان. 

كما يمكن أن تُرجع المنبهات المرتبطة بنمو الحيوان إلى مجموعة اللوشات 
الكيميائية. منذ عدة سنوات مضت أعلن العلماء أن الهرمونات الجنسية مسؤولة عن 
زيادة ۸۲۰ من كتلة جسم الحيوان. وقد تم تركيب نظير صناعي لهذه الهرمونات وهو 
دي |ثیل ستلبسترول ذو مفعول إستروجيني واضح جدأ. لكن توضح أنه يتراكم في 
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اللحم والحلیب ویدخل في جسم الرنسان, وهناك یتحطم ببطء شدید لأن جهازنا 
الانزيمي غير متأقلم مع النظیر الصناعي للهرمونات, ونتيجة ذلك یمکن أن تضطرب 
الخلفية الهرمونية في الجسم. 

إن دي إثيل ستلبسترول ممنوع الاستخدام في كل مكان: والأمر أبسط عندنا إذ 
اننا لا نصنعه أصلاً. لکن أين الضمان أن الدول الأجنبية تراقب منم استخدامه؟ فنحن 
نستورد اللحوم من الدول الاخری. 

ونحن تزجع النیترات إلى الملوثات الكيميائية. رغم أن العلماء الأمريكان حسبوا 
أن كمية النيترات والنتريت التي یدخلها الإنسان إلى الوسط المحيط به أقل بكثير مما 
هو موجود أصلاً في الطبيعة؛ مع العلم أن جسمنا أيضأ يركب كمية من النيترات 
تتجاوز بكثير تلك التي نحصل عليها مع الغذاء الذي لا يتكون من الخضار فقط. إن 
العالم كله يستخدم النتريت كمادة حافظة وموازنة للّون والنكهة في منتوجات النقانق 
(المرتديلا)؛ والنتريت أكثر سمية (توكسينية بثلاثين مرة من النيترات: إن التركيز 
المسموح به في بلدنا هو ١‏ 0ملغ/كغ وفي هنغاريا ورومانيا والدول الأخرى ٠٠‏ املغ/كغ. 

لقد قمت بتعداد البعض اليسير فقط من الملوثات الكيماوية. التي تدخل في 
المواد الغذائية عن طريق مخلفات الصناعة وعلم الطاقة والزراعة. 
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ماذا خاگل۱ 


في الحقيفة هذا السؤال لا یقلقنا نحن فقط إنما یقلق عدداً هائلاً من 
الأمريكيين إن رفوف الدکاکین في الولایات التحدة تحوي کمیات كبيرة من مختلف 
المنتجات: «لكننا نعلم أن الغذاء الرديء. هو الذي يتسبب بنسبة كبيرة من الأمراض 
عند السکان». كما يقول عالم الأحياء الدقيقة السيد دوغلاس آرتشر. إن ثلث 
الأمراض القاسية السجلة في البلاد خلال سنة وهي ۸۸ مليون مرض تتسبب به 
العوامل المرضة ذات النشاً الفذائي؛ ولحسن الحظ أن أعراض التسمم عند أغلبية 
البشر تكون لحظية وشبه مرئية. لكن تسمة آلاف شخص يموتون سنوياً بسبب التسمم 
بالمواد الفذائية. 

إن مكر الجراثيم معلوم للجميع. فبكتريا الليستيريا تتمتع بحالة جيدة حتى في 
البراد. فمنذ فترة ليست ببعيدة تو في لوس أنجلوس ۲۸ شخصاً اشتروا جبنة 
محضرة من حليب مصاب بالليسترياء أما بائعوا البوظة فقد تحملوا خسارة تزيد على 
۰ مليون دولار. عندما اضطروا إلى سحب منتجاتهم من الدكاكين بسبب اللیستریا. 
آما السالمونيلا فهي مأساة الشركات التي توزع لحوم الفراخ على الدكاكين. وحسب 
إحصائيات وزارة الزراعة في الولايات المتحدة الأمريكية تصاب بها نسبة ۸۳۷ من 
لحوم الفراخ. 

كما يقلق الأمريكيون بسبب الكرم في استخدام البستيسيدات. حيث يتم صرف 
۰ ألف طن سنوياً في الولايات المتحدة على مختلف الوسائل التي تحمي النباتات؛ 
وتشير الاختبارات أن ۵۲ نوعاً من البستيسيدات من بين ٠٠١‏ نوع مستخدم تعتبر مولدة 
للسرطان, آما الأنواع الباقية فلم تَدرزس بعد بصورة كافية ويصعب التصور حالياً إلى 
ماذا يمكن أن يؤدي استخدامها. 

مقتطف من وثيقة ممثل وزارة الصحة في الانحاد السوفييتي: «ترتبط صحة 
السكان بالدرجة الأولى بحالة البيئة الحيطة والهواء. إن حوالي 4۰,۰۰۰.۰۰۰ شخص 
يعيشون اليوم في المدن التي يتجاوز فیها مستوی تلوث الهواء النسبة السموحة, 
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وأظهرت القارنة أن نسبة الرض في مناطق الدن اللوثة أعلى ب ۵-۳مرات مما 
هي عليه في مناطق القارنة النقية نسبیء كما أن کل رابع عينة من ماء الشرب في 
مناطق استهلاك المياه لا توافق الشروط الطبية حسب المؤشرات الكيماويةءوكل خامس 
عينة غير موافقة للشروط الطبية حسب الدلائل الجرئومية. إن عدم الالتزام بتطبیق 
قرارات الحزب والدولة وتوجیهات النظمات الصحية آدی إلى انخضاض کبیر في 
القدرات التأقلمية عندالجسم البشريءويومياً يتفيب ۰۰۰,۰۰۰ شخص عن عمله في 
دولتنا بسبب الرض, وسنویاً يدفع ما بتجاوز ٠٠٠٠٠٠٠٠٠٠١‏ روبل بصورة تعویض 
للعجز المؤقت عن العمل. 

اجتمع ما يزيد عن ۲۰۰ نائب عام في مركز التنوير السياسي في أليانوفسك 
ليتباحثوا في مشاكل التلوث البيشي: ويتشاوروا حول الإجراءات المثلى مع أصحاب 
الصانع التي تقذف مختلف السموم يومياً إلى بلدنا الطبيعي, وقد أعرب النائب العام 
في ناحية دنبروبتروفسك عن رأيه قائلاً: «لقد قمنا بشراء ۷۰ ألسف طن من 
البستيسيدات بقيمة ۱۵۰ مليون روبل من أجل حاجات الإنتاج الزراعي؛ وهذه 
المدفوعات لا تعوض بزيادة الانتاجية, كما أن نمو حجوم تطبيق البستيسيدات والأسمدة 
المعدنية لا يقلل من كمية الحشرات المضرة بالزرع والنباتات الطفيلية الضارة. كما كان 
مفترضاً أن يحدث. 


وقي نفس الوقت يسوء الوضع البيئي بصورة حادة ويزداد تلوث المواد الغذائية 
وأمراض السکان وتنخفض الخصوبة الطبيعية للترية ومن بين ٠٠١‏ أنواع مسن 
البستيسيدات المستخدمة يشكل 44 نوع خطورة خاصة على الانسان والوسط المحيط, 
وقد تم اكتشافها عملیاً في جميع المواد الغذائية سواء النباتية منها أو حيوانية المنشاً. 
إن وضرة البستيسيدات في حليب الأم يستدعي قلقأ خاصاً وأكثر ما تحتويها الألبان 
ومشتقاتهاء والحبوب والخضار والفواكه. لقد تلوشت منابع التزويد بالمياه الأرضية, 
والكثير من الستحضرات الستخدمة لها تأثير مولدات التحول, وتعد سموماً بالنسبة 
للدم» وتتسبب بإصابة الدماغ». 

وقد أعرب النائب العام في جمهورية أزبكستان السوفييتية السيد د. موساتوف 
قائلاً: «...إن نسبة الوفيات في كاراكلباكيا عند الأطفال هي أعلى مما هي عليه في 
مناطق أخرى من البلاد. بالإضافة إلى ارتفاع نسبة الأمراض اكُعدية. حيث تمت 
معالجة حقول القطن فسي الجمهورية بالسم الكيميائي «بوتيفوس» وهو نظير 
«الديفوليانت» المشهور بنتائجه المأساوية المدعو «أراندج» والذي استخدمه الأمريكان 
أثناء حرب الفیتنام للقضاء على ورق الأشجار وما زالت نتائج ذلك تتعکس على 
الطبيمة والناس». 
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تأخير البستیعیدا 3 حلی حضو الرؤية 
روخاصة لی فعر العين) 


تستحوذ الاضطرابات البصرية الناتجة عن تأثير البستيسيدات على اهتمام 
كبير في الفترة الأخيرة. ويعتبر الدكتور كاليك فيليبوفيك في تصريحه عام ۱۹۷۲ أن 
العين هي عضو حساس جداً وتستجيب سريماً للتأثيرات المهيجة؛ وخاصة في الشروط 
المهنية. عندما يمكن استخدام المؤشرات المتعاقة بطب العيون في التشخيص الباكر 
للتسممات الهنية. وقد اکتشنف الدكتور كاليك عند الأشخاص العاملين في انتاج 
البستيسيدات ۲۸,۸ من حالات انخفاض المقدرة على تمييز الألوان. وضي 70,0 من 
الحالات انخفاض القدرة على التكيف في الظلام؛ وفي ۸۲۳ من الحالات انخفاض 
حساسية الفرنية؛ وضي 7۵۸ من الحالات تضیق حقل الرؤية؛ وقي ۸۱۶ من الحالات 
تضاول البقمة العمیاء. 
آما العالة س. ه. ایفانوفا فقد فحصت عضو الرؤية عند ۲۹۹ عامل عام 
۱ يعملون في مجال انتاج البستیسیدات, بخصوص تحدید مرض القسم الامامي 
من العين فقد اکتشفت وجوده لدی نسبة 74۵ آما من ناحية تفیرات قعر الفين فقد 
كانت النسبة 7/0۲ 
وقد قدمت الباحثة ي. ي. سیفیتسکایا عام ۱۹۷۱ نتائج معاينة العیون عند ٤١‏ 
شخصاً يعملون مع الهکساکلوران, فاکتشفت مضاعفات موثوقة للضفط الانبساطي في 
الشریان الركزي في الشبكية كلما زادت مدة الخدمة. كما زاد الضغط في الشریان 
الركزي في الشبكية عند المفحوصين وهو يرتفع مع التقدم في العمر. 
وحسب معطيات ي. ف. غلازكو عام ۱۹۷۰ تم فحص ۲۱۰ شخص يلامسون 
البستيسيدات. وقد وجدّ عند ۲۰/ منهم انخفاضاً في الحساسية الضوئية, وتفيرات 


ت 


في قمر العين بصورة اعتلال وعائي في الشبکیة. وتفیرات متعلقة بسوء التفذية في 
القزحية, بالاضافة إلى عتامة بالعدسة. 

وتصف ي. ي. سیفیتسکایا تغيرات العين عند الأشخاص الذین تعرضوا للتسمم 
«بایتیل مركوري کلورید»؛ حيث تم فحص مجموعة نتکون من ۵۵ شخصاً؛ قاموا بتناول 
آغذية اللحوم والألبان الملوثة بإيتيل مركوري کلورید لدة ۲ آشهر خلال فصل الشتاء 
عام ۰۱۹۱۸ كانت حالتهم العامة صعبة»حيث ظهر عند الرضی اضطرابات مختلفة في 
الجهاز العصبي وكذلك متلازمة مرض الدماغ الالتهابي والتهاب الدماغ والنخاع 
الشوكي وجذور الأعصاب ومرض الدماغ والتلازمة الوهنية. والوهن الانباتي الوعائي» 

ی 

وقد اشتكى بعض المرضى .من رؤيتهم السمادير (بقع تتحرك أمام العین)؛ كما تم 
اكتشاف انخفاض حدة الإبصار لديهم والمرتبط مع مرض اللابؤرية (لانقطية) وسحابة 
عتامة القرنية والتهاب الملتحمة المزمن والتهاب الجفن واعتام عدسة العين الابتدائي 
وتفيرات قاع العين (فرط ضغط الدم) وتصلب أوعية الشبكية. 

إن اضطراب الرؤية يظهر في كل حالات التسمم بمثبطات إنزيم إسترالكولين 
(مركبات الفوسفور العضوية والکربونات)؛ لكنها سريعة الزوال (21 6 17782061684 
1968. 

وضي حالة ١‏ لتسمم بمركبات الزثبق العضوية يخبرنا 1970 Medved.l‏ حول 


اضطرابات الرؤية: حول التهاب العصب البصري 1964 وط ن٣اءل81‏ م وحول التغيرات 
الضمورية لقاع العين 1963 .Katzunama Fetal‏ 


الوا الذي نتنفس دتلوث الپوا؛ في الولايات التعدة الأمريكية 


تقذف الشركات الكيماوية في الولايات المتحدة الأمريكية موادا كيماوية بكميات 
أكبر بكثير مما كان مفترضاً. حيث قدمت معلومات حول التلوث إلى اللجنة الفرعية 
للمؤتمر من قبل ۱۷ شركة كيماويةء وقد ذكروا ۲۰۶ عنصر خطر يقذفون إلى الهواء 
وبإمكانها أن تكون مولدة للسرطان: وأنه من الضروري إدخال مقاييس 
موحدة للملوثات. 

وفي وقتنا الحاضر هناك رقابة وطنية على ١‏ ملوثات هوائية فقط وهي: 
أسبستوس (الحرير الصخري) وكلور الفينيل والزئبق والبريلية والنظائر المشعة. 

وقد باشرت اللجنة الفرعية في البيت الأبيض المسؤولة عن الصحة العامة في 
البيئة المحيطة أعمالها بعد أن اكتشفت غياب القيود على مقذوفات الميتيلزوسيانانت 
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وهو السم الذي تسبب تسريه بكارثة في بخوبال (ذ الهند). وقد أعرب رئيس اللجنة 
الفرعية أن كل الشركات تقذف كميات هائلة من العناصر الخطيرة ومن ضمنها البنج 
(الکلوروفورم) والأبريلونتريل وأكاسيد الإتيلين والکلورید : 

وقد أظهر استعراض المعطيات التي حصلنا عليها غياب السياسة الموحدة 
للرقابة على الملوثات. 

لقد تم إعداد تقرير خلال مؤتمر الجمع الكيميائي في شیکاغو (ولاية الینویس, 
في الولايات المتحدة الأمريكية) نوقشت فيه نتائج دراسة التركيب الكيميائي للمحيط 
الجوي في المنزل الأمريكي النموذجي, ووضعت تحت الرافبه شروط السكن والحالة 
الصحية للسکان في المدن الأمريكية التوسطة. وکانت النتيجة الفاجثة أن محتوی الواد 
العضوية الطیارة داخل بیوت السکن اعلی بكثير مما هو عليه في الوسط الحیط 
(حیث یصل أحياناً إلى مثات الرات)» علماً أنه تم الاحتفاظ بهذا التتاسب بفض النظر 
عن مسافة اقتراب الأبنية السكنية من الشاریع الصناعية. 

وقد أجريت تجارب الراقبة شي ا مدن التي لا تحوي مشاریع صناعية؛ وهناك 
أيضاً كان الوسط الجوي في البيوت المسكونة أكثر تلوثاً مما هو عليه في الخارج. 

ويعتقد أن منابع التلوث داخل البيوت المسكونة هي الطلاء (الدهان) الذي يفطي 
الجدران ومواد التنظيف النزلية والرذاذ (أيروزول) والبلاستيك والماكياج بالإضافة إلى 
مختلف مواد البناء وخاصة المواد العبثة التي تستخدم في الفترة الأخيرة مسن أجل 
العزل الحراري. 

ومن بين معطيات ذلك التقرير نسجيل وجود بقايا البنزول في رئتي شخص 
تواجد لفترة قصيرة في محطة الوقود (علماً أن البنزول هو مادة مولدة للسرطان). أما 
الزيارة القصيرة لمصبغة الثياب فتترك آثار «التتراكلورايتان). والشخص الذي خرج لتوه 
من حمام الدوش نجد في زفیره الكلوروفورم (البنج) والذي يتشكل من المياه المكلورة. 

ويكون محتوى البنزول في منازل المدخنين بنسبة 0۰-۳۰ أعلى مما هو عليه 
في منازل غير الدخنین, ويظهر تخوف من ارتفاع نسبة الخطورة من الإصابة بمرض 
سرطان الدم (لوكيميا) عند الأطفال القاطنين في الأوساط الملوثة بالبنزول. 


الترسبات ا حمضية من أن تلون سببا في المتاه الشيضوطي 


في السنوات العشر الأخيرة صار معلوماً أن وجود الألمنيوم في الماء يستدعي 
العتاه والتشنجات والموت عند مرضى الكلى. الذين يستخدمون أجهزة الميز الفشائي؛ 
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وقد أعرب الدکتور بیرل من جامعة ولاية فیرمونت في الولایات التحدة الأمريكية آثناء 
الباحثة العالية في مواضیع علم كيمياء الارض في الجمع اللكي للعلوم الطبيعية في 
لندن: أن الألمنيوم الستخرج من الترية من قبل الترسبات الحمضية, بإمكانه أن پتسبب 
پبعض آشکال العتاه الشيخوخي. ومن ضمنها مرض بارکنسون ومرض آلتسخیمر. حيث 
أن مرض آلتسخیمر هو صنف خطیر بشکل خاص من العتاه الشيخوخي: والدي أصاب 
۲ ملایین أمريكي وهو رابع سبب من حیث عدد الوفیات في مرحلة الشیخوخة. وفي 
بداية الثمانینات استخدم بیرل تقنية × وهي تقنية [شماعية جديدة في دراسة خلایا 
الدماغ عند ضحایا هذا الرض. فوجد تراکیز عالية من الالنیوم في کبات اللييفات 
العصبية, جماعات الألیاف اللتوية للخلایا المصبية والتي تمیز هذا الرض. كما تم 
فحص مرضی العتاه الشخوخي في جزر غوام وکیو وغینیا الجديدة والتي كانت میاهها 
حاوية على كمية كبيرة من الألمنيوم (وب الناطق الغنية بالبوکسیتات). 

من العروف أن الألنیوم المحرر من التربة بفعل الأمطار الحامضية هو سام 
بالنسبة للنباتات والأسماكء لکن تأثيره على الحیوانات لم يدرس بعد ویبدو أن 
الألنيوم أكثر خطورة عند غياب الكالسيوم والفنیزیوم. إذ أنه باختراقه لجدران الخلايا 
يدخل في تماس مع البروتينات ويسبب اضطراب العمليات الاحيائية؛ وقد نم اكتشاف 
هذه الظاهرة ب2 الأشجار التي تعرضت لتلوث هوائي في جمهورية ألمانيا الاتحادية, 
وعند الأسماك الميتة في البحپرات الاسكندنافية, والتي كان فيها الألمنيوم المحرر من 
قبل الأمطار الحامضية أخطر بكثير من الأمطار الحامضية نفسها. 

وقد أدت هذه النتائج إلى ارتفاع كبير في الحدود القصوى لحتوی الألمنيوم في 
مياه الشرب وشبكة التمدیدات, وتتضاعف هذه المشكلة في المناطق التي يضاف فیها 
إلى المياه سلفات الألمنيوم عند عملية تكرير المياه الخثيّة. 


تلوث البيئة احبعطة بالضبیغ 
إن الادراك السمعي هو جهاز تنبيهي قوي,. يحتل المكانة الثانية بعد جهاز 
الابصار, وتحتوي الأذن الداخلية حوالي ۲۵ ألف خلية تتفاعل مع الاهتزازات الصوتية. 


إن الضجیح يعرقل الراحة الطبيعية واستمادة القوة الفقودة, كما يودي إلى 
اضطراب النوم؛ ویشکل الضجیج الصناعي وضجیج وسائط النقل وأجهزة الاستخدام 
اليومي والرادیو (الذیاع) والتلفاز هجوماً صوتياً هائلاً على أجسامنا. 

ویمتبر تلوث البيئة الحيطة بالضجیج في الولایات التحدة الأمريكية مشكلة 
خطيرة مثلها مثل تلوث الهواء والیاه. وهو بهدد ما يزيد عن ۸۰ ملیون أمريكي. حیث 
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یتجاوز مستوی الضجیج في نیویورك ۸۵ دیسیبل (ضمن معدل من ۸۱-۰) ویفقد 
سکانه حدة السمع بدءاً من الثلاثين من عمرهم. وقد تبين في النرویج أن أغلبية 
الشباب لا يفرقون بين الأصوات المنخفضة أثناء فحص السمع الذي أجري لهم: وقد 
فسر الأخصائيون هذه الظاهرة بالتولع الزائد بالأجهزة الإلكترونية عالية المسوت 
وموسيقا الجازء ومعروف أن الصوت العالي المزعج يستدعي خفقان القلب وارتفاع 
ضغط الدم وارتفاع محتوى الأدرينالين في الدم. 
ويشبه بعض العلماء التأثيرات القاتلة للأصوات العالية والضجيج على جسم 
الانسان بنسبة الإشعاع الرتفعة؛ وليس صدفة أن يقوم المصممون في إحدى الشركات 
السويدية بتطوير مقياس ضجيج جيبي. يعمل ضمن مدى من ۱۲۰-۸۰ دیسیبل, ويقوم 
بتسجيل الجرعة المتزايدة تدريجياً ثم يرسل إشارات تنبيه إلى حامله في حالة الزيادة 
القوية للضجيج حوله والذي يدخل ضمن نطاق الخطر بالنسبة لعضو السمع. 
جدول الاستعادمات 
صوت إطلاق نار من السار 
صوت إطلاق نار من بندقية 
| انطلاق المركبة الفضائية ۰ دب غير مقبول 
البق 
| جوقة موسيقى البوب 
| سيارة شحن ثقيلة 


صالة بيع سیارات ۰ دب مقبول 
مكتب نقل ۰ دب مقبول 


همس ام 
غابة شتوية في طقس لا رياح فيه _ | ٠‏ دب مقبول 
إن تلوث الوسط المحيط بالضجيج في نمو متزاید. فإذا تجاوزت مؤشرات 
ارتفاع الصوت ۸۰ دیسیبل, فإن هذا الضجيج كاف للتأثير على الصحة من خلال رفع 
ضفط الدم والتسبب باضطراب نظم القلب علما أن التأثير المطول للضجيج الشديد 
يتسبب بالصمم, وبمقدور الصوت المالي جداً (الذي يتجاوز ۱۸۰ ديسيبل) أن يتسبب 
بتمزق طبلة الأذن. 
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إن خفض مستوی الضجیج یحسن مزاج وصحة العاملین ویزید إنتاجية المسل. 
ومن الضروري مکافحة الضجیج في مجال الانتاج وفي الظروف العيشية أيضاًء حيث 
تعتبر القدرة على الحافظة على الهدوء مؤشراً على ثقافة ورقي الانسان وتعامله 
الطیب مع الناس الحیطین به. إن الناس بحاجة إلى الهدوء كما یحتاجون الشمس 
والهواء النقي. 

إن الشدة الصوتية للأجهزة الالکترونية الوسيقية العصرية تتجاوز بعدة مرات 
الستوی الآمن بالنسبة للانسان: آما وفرة الأجهزة التي تصدر الأصوات الیوم غالبا ما 
تؤدي إلى أن تتحول الوسیقی من خير عظیم إلى شر هائل. 

وقد تم تحديد تقبل سطح الجسم البشري كله للأصوات ولیس فقط عضو 
السمم؛ علماً أنه لا يوجد وسائل تسمح بمحاصرة هذا المنبه بدرجة كاملة, ولذلك فإن 
كل المتواجدين في المنزل وكذلك الجيران مضطرون إلى الفوص في هذا 
المحيط الصوتي. 

إن بعض الجوقات الفنائية العازفة على آلات الطرب تصدر ضجیجاً هاثلاً. 
لدرجة أن الطرش عندهم يصبح مرضاً مهنياً. سواء عند العازفين أو المستمعين. 


مول أضرار اللعرا ل دالتر ین 


لقد نُشرت مقالة مشاكل «إدمان الخمرة (السكّر) وإدمان الكحول» التي كتبتها 
ل.أ. سمیرنوفا ون.أ. شویدوفا. في العدد ۱۱ من مجلة .«الولایات المتحدة الأمريكية 
- الاقتصاد. السياسة: الإيديولوجيا»» وفي الحاشية السفلية لهذه المقالة تحت الرقم 
(۲) صفحة ۳۸ قيل: «لقد حدث في السنوات العشر الأخيرة تفيير جوهري في تقييم 
الكحول وتأثيره على جسم الإنسان: حيث اعتبرت منظمة الصحة العالية أن الكحول 
مخدر مثله مثل الهيرويين (المشتق من آلورفین) والمارهوانة (القنب الهندي) وغيرها. 
وكما أشار التقرير الخاص للمعهد الوطني الأمريكي المختص بمكافحة الاستهتار 
بالكحول والإدمان على الکحول, بأن الكحول هو مخدر من الدرجة الأولى». 

وقد ورد في كتاب «محكمة طوكيو: لمؤلفتيه ل. ن. سميرنوفا وي. ب. زايتسيفا 
(عام ۱۹۸۶) حديث حول محاكمة المجرم الحربي الياباني الأساسي, وكيف تم استخدام 
المخدرات كسلاح عدواني للإخضاع اللادموي للشعوب الأخرى (بدءاً من مانتشوريا وثم 
الصين الشمالية والمركزية والجنوبية): «إن نشر المخدرات في المناطق الرئيسية من 
الصين كانت شبيهة بالحرب, لكنها كانت حرياً من نوع خاص. إنها حرب فريدة من 
نوعها كانت تنتشر بصمت ميت في أوكار الأفيون (الحشيش) وأوكار الهیرویین, التي 
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انتشرت على شکل شبکة كثيفة فوق الدن والقری, ولم تكن تسمع صیحات وأنين 
ضحاياهاء ولم سل الدماء ولم یقوموا بتخویف خيال السکان بصور الحرب الرعبة 
ومناظر الجروح, فلقد کانوا یموتون بهدوء وبالتدریج. في منازلهم الخاصة ولیس في 
معارك القتال» كما كان موتهم الروحي يسبق بکثیر موتهم الجسدي, آما الأمر الرئيسي 
وهو أن هذه الجثث الحية. الخالية من الإرادة التي تعتبر سمة رئيسية یحتاجها القاتل 
في أرض المعركة؛ لم یکونوا خطرین مثل الجنود الکامنین عند العدوء إن هذه الحرب 
المرعبة لم تحطم مدنأ ولا حرقت قری, والأمر الآخر البالغ في الأهمية أن العتدي في 
هذه الحرب الصامتة لم يتحمل أي خسائر حربية ليحقق هدفه. إنما كان يجني 
أرياحاً طائلة». 


كان هتلر وشركاؤه يدركون جيداً أن الكحول هو سلاح ممتاز لإبادة الناس 
بالجملة؛ وقد نشرت مجلة «الزناميا» في عددها “الخامس عام ۰۱۹۸۷ فصولاً من 
كتاب ك. موتشارسكي «أحاديث مع الجلاد» حيث وردت اعترافات شخص مقرب من 
هتلر. وهو شتروب الذي دمر الفيتو الوارسو-يهودي, والذي قام بتطوير خطته الخاصة 
«لإبادة الناس الشاملة بالتفسيط» في أوكرانيا المحتلة, وقد وافق هتلر على خطة 
شتروب. حيث افترض إنشاء شبكات خاصة من التجارة الاحتكارية على الأراضي 
الأوكرانية والروسية المحتلة. حيث يقومون بالتجارة اليومية للمنتجات الكحولية بأسعار 
منخفضة, ويحصلون بالمقابل من السكان على الكتب الموجودة في منازلهم. وهكذا كان 
شتروب الفول يريد اصطياد عصفورین بطلقة واحدة وهو أن بمود الشعوب الحتلة على 
الشرب وأن يحرمهم بمساعدة الفودكا من ثروتهم الروحية الثمينة وهي الكلمة 
الطبوعة؛ وهكذا كانوا يفترضون إيصال السكان الأصليين إلى الانقراض خلال جيلين 
أو ثلاثة. 

إن ضحايا الإدمان على الكحول لا يحصون؛ وحسب معطيات منظمة الصحة 
المالية. فإن كل ثالث حالة وفاة في العالم لها علاقة بالإدمان على الکحول, ويعني ذلك 
أن البلد الذي فيه ٠٠١‏ مليون مواطن, والذي يبلغ مستوى الوفاة فيه ٠١‏ مواطنين من 
بين ٠٠٠١‏ مواطن, فان العدد العام للوفيات التي نتجت عن إدمان الكحول هو مليون 
مواطن سنوياً. وتكافئ هذه الخسائر ۲۰ معركة كمعركة بورودينو, التي خسر فيها 
مواطنونا حوالي ۵۰ ألف مقاتل. 

لقد أدرك ف. آبراموف أحد أكبر الكتاب الروس خطر الإدمان الكحولي على 
مستقبل بلدنا واحتياطنا الوراثئي؛ وقد نشرت مجلة «رودينا» في عددها الأول عام 
۹ مقالة له عنوانها «أخطر من القنبلة الخارقة» كما كتب ملاحظة في ٩‏ أيار عام 
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۸ قائلاً: «ينوي الأمريكان تصنيع قنبلة نيترونية. لکن لماذا يتعبون أنفسهم؟ 
أيستحق الأمر کل هذا العناء؟ فنحن بأنفسنا سنرمي على بلدنا قنبلة أخطر تدميراً من 
أي قنبلة نيترونية؛ واسم قنبلتنا هو «الإدمان على الكحول أو السكر». يؤكد الأطباء أن 
كل مولود خامس في بلدنا يولد أبلهأ بسبب إدمان والديه على الكحول. وسينتهي بنا 
الأمر إلى أن يصبح شعبنا كله أبلهأ». 

في نظام المعايير الخاص بالاتحاد السوفييتي وتحت قم ۱۸۳۰۰-۷۲ الخاص 
بالكحول الإتيلي؛ وتدابير الحيطة. فإن النقطة الخامسة تقول إنه مخدر قوي التأثير. 


ينقص وزن المواليد الجدد ۲۱۰ غ عن المعدل الطبيعي في الأسر التي يعيش 
فيها آباء مدخنون, بالقارنة مع الأسر الخالية من المدخنين: وقد توصل العلماء 
اليابانيون إلى هذه النتيجة بعد دراستهم لهذه المشكلة في طوکیو, ولا يتوقف الأمر على 
النقسص في الوزن عند أطفال المدخنينء إنما يظهرون إلى العالم في فترة 
سابقة لاوانها . 

كما أن الفرق في الوزن هو كالذي عند الأطفال الولودین عند آمهات بدخن 
وأخريات لا بدخن, كما أعربت عن ذلك منظمة الصحة العالمية. 


مض العلوسات عن الاریرد رمتلازمة عرز الناعة اللتسبة) 


هناك عملية إمراضية محددة كامنة في أساس الإيدز. وهي تبدأ بفعل منبهات 
محددة هي الفیروسات. والتي عند دخولها إلىالجسم تعشش في خلايا الجهاز المناعي 
ویصبح الجسم مصاباً وضعيفاً أمام جميع التأثيرات. مما يفسر الخطر الشديد 
علىحياة المريض يفوق ما هو عليه في حالات الأمراض الْعدية الأخرى. في أغلب 
الأحيان كان المرضى يموتون بسبب الالتهابات الرئوية التنفسية أو ورم كابوشي اللحمي, 
وهذه الأمراض معروفة مند القدم. لكنها في السابق لم تكن نتطور بهذه الصورة 
السريعة والمأساوية. 

إن الإيدز ليس فيروساً جدیداً (بالمعنى الأحيائي لهذه الکلسة)» وتوجد أمثلة 
كثيرة. حل المثيرات الْعدية الموجودة آلافاً من السنین, بدون أن تتسبب بأوبئة خطيرة 
(إذ إن أغلبية السكان كانت تملك الحصانة ضدها). لكن إذا ظهرت الشروط ال ملائمة 
لها كانت تنطلق من مراكز عدواها الطبيعية. 


إننا نعلم جيداً وجود تكافؤ في العلاقات,أي توازن نوعي بين مثيرات الأمراض 
وجسم الإنسان؛ وهناك ظروف مختلفة تستطيع أن تخرق هذا التوازن: فمثلاً خط 
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الاصابة بالایدز أعلى بکثیر عند مدمني الخدرات: فالخدرات تقمع جهاز الناعة في 
الجسم وتحدیداً في خلایاه, وفي الخلایا اللمفاوية قبل كل شيء؛ المسؤولة عن حماية 
الجسم ضد الاقتحام من قبل العناصر الفريبة. فتعشش فيها فيروسات الإيدز. 

الأغلبية الساحقة من ضحايا الإيدز هم اللوطيون (مشتهيوا المماثل)؛ من 
المعروف أنه عند كلا الصنفين تنخفض نسبة المناعة؛ مما يساعد الفيروسات على خرق 
التكافؤ الطبيعي وتبدیل خصائصها واكتساب إمراضية كبيرة. 

تهدد العدوى المتأقلمة هؤلاء الرضی. وتتسبب بإصابات مختلفة بدءاً من 
الأمراض الفطرية الجلدية وحتى التطورات الالتهابية في الرئتين والأعضاء الأخرى. 

إننا نعرف اليوم ما يزيد عن عشرة مستحضرات؛ فادرة على التأثير على 
الفيروسء لكنها تتسبب بتأثيرات جانبية خطيرة للغاية. 

ومن الواضح أن مرضى الإيدز محتاجون إلى وسائل تقوي جهاز المناعة وتصلح 
اضطراباته. 


اریز عند القطط؟ وللسف نمم.. 


أصيب محبو القطط في الدانمارك بالفزع؛ حين أعلنت جريدة «برلينفسته 
تيدينته» أنه تم إحصاء ۱۰۰۰۰ قطة في البلد مصابة بالفيروس القاتل؛ وأن هذه 
النسبة بإمكانها أن تتزايد؛ فقمنا بالاتصال بمدير العيادة البيطرية في ناحية كوبنهاغن 
السيد توم کریستنس وطلبنا منه أن يعلق على هذه المعلومات. 

فأجابنا: «إن هذا المرض هو ضرب من الفيروس القريب من الإيدز ولا يترك 
للحيوانات أي فرصة للشفاء. لكن مرض القطط هذا لا پنتقل إلى الإنسان: ورغم ذلك 
فإننا نقوم ببرنامج أبحاث؛ نحاول أن نطور وسائل العلاج. 

يبلغ عدد القطط في الدانمارك أكثر من مليون قطةء وللأسف فان أكثر من 
نصفها مشردةء والتي هي بالتحديد تكون حاملة للفيروس في أغلب الحالات. وقد 
سجلت انتشارات هذا المرض في الولايات المتحدة الأمريكية, والدول الأوروبية واليابان, 
ومن المحتمل جداً أن يحدث شيء مماثل في الاتحاد السوفييتي, إذ إن الفيروس لا 
یعرف حدوداً تمنعه . 


- وکیف هي الأمور في الدانمارك من ناحية محافن جمع التحالیل ٩‏ 


- إننا نستخدم المحقن مرة واحدة ثم نتلشه, إذآن ذلك مطلب صحي طبيعي, 
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لذلك فإن الحقن والتحالیل رخيصة عندنا؛ حوالي ۱,۵ كرون أي ما یعسادل 
(۲۰ قرش روسي). 

كما أعرب توم کریستتس عن استعداده في الرد علی زملائه الروس بخصوص 
أي استشارة تتعلق بالإيدز عند القطط. وسيقوم بذلك مجاناًء وهاتفه في كوبنهاغن 
2-۷۷ 


آفات الكلى الردائية 


لقد لوحظ في زمننا الحاضر زيادة كبيرة في الإمراضية الدوائية وخاصة آفات 
الكلى الدوائية. وقد عبر الأستاذ ي. م. تارييف عن رأيه بهذا الخصوص: «هناك 
صنفان للإمراضية الكلوية؛ أحدها تطور الالتهاب الكبيبي الكلوي ذي الإمراضية 
الفيروسية, وثانيها الإمراضية الدوائية المقابلة لهاء ويمشلان أحد أهم الحقول الطبية 
الحيوية التي نمت فيها العلوم الطبية بصورة کبيرة, ولهما أهمية نظرية وعملية كبيرة 
جدأ في شفاء السكان». 

وتظهر الآفات الدوائية الحادة في أغلب الأحيان بصورة انخفاض عيادي في 
وظائف الكلى وصولاً إلى تطور القصور الكلوي الحاد. 

ومن بين الأدوية التي تؤدي إلى القصور الكلوي الحاد؛ تحتل المضادات الحيوية 
(الأنتيبيوتيك) المرتبة الأولى. 

وتتسبب الضادات الكتيرية مشل : میتیسیلین. آمبیسیلین, البنمسیلین, 
ریفامبیسین. سافانیلامیدات (وخاصة البیسیبتول) آکثر من الستحضرات الأخرى 
بالتهاب كلوي خلالي حاد . وقد أظهرت مراقباتتا أن الضادات الحيوية من صف 
البنسیلین كانت سبباً في آغلب الحالات لأمراض الكلية الدوائية الحادة. 

ونحتل الستحضرات غير الاسترويدية الضادة للالتهاب الرتبة الثانية في كثرة 
التسبب بالقصور الكلوي الحاد. حيث تودي إلى نكروز حاد في القنیات. وأحياناً 
تتسبب بالتهاب الكلية الخلالي الحاد . 

كما تجدر الاشارة إلى مدرات البول الثیازیدات؛ فوروسیمید» التي تتمیز بمقدرة 
التسبب بالقصور الكلوي الحاد (بآلیاتها الاليرجية في آغلب الأحیان» فتودي إلى 
الالتهاب الكلوي الحاد) وقلیل من يعرف بهذا الأمرء رغم أن الکتب المؤلفة في هذا 
الجال تحتوي علی‌عشرات من الأوصاف الثبتة مورفولوجياً. 
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ومن بين الستحضرات الأخرى يجب أن نذکر الفينيلين والآلوبورينول 
المستخدمين في الممارسة العلمية في الكلى وأمراضهاء حيث يصف الدكتور .۳ .ك1 
6 مع شركائه في التأليف مراقباته بخصوص رد فعل أليرجي عصيب مع التهاب 
الكلية الخلالي الحاد بعد تناول الآلوبورينول؛ وهو يعمم ذلك على ۱۶ حالة ممائلة 
ذكرت في كتب الأبحاث الطبية. 

أما حالات حقن الأمصال ولقاحات الطهم من البنسيلين والسافانيلاميدات: 
فتقل فيها بنسبة كبيرة ظهور أمراض الالتهاب الكبيبي الكلوي الدوائي الحاد وأحياناً 
القصور الكلوي الحاد ونکروز الكبيبات مركزي العدوى وإمكانية أن يصبح مزمناً. 
وكذلك التهابات الأوعية الكلوية (وصولاً إلى التهاب الوعاء الدموي الناخر). 

يتطور مرض الكلية غالبا بعد تناول عدة مستحضرات ذات آليات مختلفة في 
الضرر بالكلية, كما أن مستحضر واحد بإمكانه أن يشغل عدة مكنيات إمراضية. 

لقد تمت دراسة الإندوميتاسين الذي يهضمم توليف البروستاغلاندینات 
في الكلى. 

ويجب إرجاع مرض الكلية السکن إلى الآفات الدوائية المزمنة بالدرجة الأولى. 
وهو مرض التهاب الكلية الخلالي المزمن مع نكروز الحلمات الكلوية؛ والذي تطور بعد 
التناول الطول ننمسکنات الخالية من الخدر؛ ومن الخطر الهائل أن يجَمّع تناول 
الأسبيرين أو الأنلجين مع الفیناسیتین. الباراسيتامولء الکافپین, والكوديين؛: حيث 
يتطور عند نصف المرضى نكروز الحليمات مع كبّر البيلة الدموية. كما یعتبر سرطان 
حوض الكلية نتيجة غير نادرة لمرض الكلية المسكن. وهکذ! يتبين أن التأثيرات الدوائية 
السلبية على الكلى متنوعة؛ وان أي مستحضر دوائي هو في حقيقته تُكُسيني كلوي. 
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٩ ملع‎ 


التنه افراري 


يعتبر المسلك المنتظم في دراسة وظائف جسم الانسان مميزاً لعلم الأحياء 
البيولوجي والطب الماصرین, وتجرى أبحاث كثيرة جداً في مجرى دراسة التنظيم 
الجهازي للوظائف الإنباتية. 

وقد فمنا بدراسة التنظيم الجهازي للوظائف الإنباتية من خلال استخدامنا 
لاختبارين وظيفيين مرتبطين بالتشغيل المنفصل للتنفس عبر النخر الأيمن والمنخر 
الأيسر, وذلك كنموذج تجريبي فى هذا ا مضمارء كما تمت دراسة ديناميكية نبض القلب 
(من ناحية الذبذبة والسعة) وتفيرات درجة الحرارة في حالة التنفس المنفصل عبر 
النخر الأيمن والأیسر, وتم إجراء ۳۲ اختبارأعلى ٠١‏ متطوعین» هم أصحاء عملياً. وأعمارهم 
تتراوح بين ۳۰-۱۸ سنة؛ وتم إجراء التجارب في ساعة محددة دوماً من النهار. 


ولقد حصلنا على النتائج التالية: في اللحظة الأولى من حصر المجرى التنفسي 
عند التنفس من منخر واحد يؤدي إلى نضاعف في النشاط القلبي؛ ويؤدي التتفس 
عبر النخر الأيسر إلى استقرار نظم القلب في الذبذبة والسعة؛ وإلى زيادة ذبذبة 
وسعة التتفس, كذلك بقلل الحرارة الجلدية للجبین, وسطیاً بمعدل ۰۰,۸-۰,۳ وأشار 
التطوعون أنهم شعروا أثناء ذلك ببرودة في الأيدي والأقدام: آما في حالة التتفس 
عبر النخر الأيمن فان الحرارة ترتفع وسطیاً بمعدل ۱,۵-۰,۵. وتشير هذه المعطيات 
التجريبية إلى وفرة عدم التمائل الوظيضي في التتفس في حالة التشغيل التناوب 
للتنفس عبر المنخر الأيمن والمنخر الأیسر, والتي تظهر من خلال التأثيرات المتعاكسة 
في وظائفها: كالتبريد والتسخين ونحسن وسوء العمل القلبي. 
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عندما يبدأ الانسان بالتدرب على إبطاء الحركة التنفسية؛ فهو سیعود آنسجة 
جسمه تدريجياً على زيادة محتوى غاز الكربونيك. إن فائض غاز ثاني أكسيد الكربون 
يبرد الجسم على .ختتساب خفض الأيض (التمثيل الغذائي) في الأنسجة والذي يعتبر 
منبماً رئيسياً لتكون الحرارة؛ كما يسحق الجهاز العصبي المركزي ويضعف حساسية 
الجسم تجاه مختلف المثيرات ومن ضمنها البرد. وهذا السبب يفسر مقدرة الجسم 
الغني بغاز الكربونيك على التبريد بدرجة إضافية والوصول إلى حالة (الأنابيوز) أي 
العودة إلى الحياة ويؤدي التدريب على التنفس السليم إلى تأقلم الجسم مع الكميات 
الكبيرة من غاز الکريونيك, وكذلك تأقلمه مع نقص الأوكسجين في الأنسجة, إن تأقلم 
الجسم بهذا الشكل بإمكانه أن يمنع ظواهر غير قابلة للعکس. بإمكانها أن تظهر في 
حالة تبرید الجسم». هذا ما ورد في تأكيد ن. أ. آغادجانیان وا . ي. کانکوف. ۱ 


الصورة ا شرا بة لماع 
يعمل الدماغ بصورة دائمة وغیر منقطمة, تماما کالرئتین والقلب» وقد أثبت 
أخصائيو وظائف الاعضاء منذ فترة قريبة نسبياً أنه حتی النوم لا یترافق بتثبيط 


وقائي ینتشر على الدماغ, وعندما ینام ال(نسان فإن النیرونات لا تنام ولا ترتاح لأن 
الدماغ یممل. حتى أن بعض أقسامه تتنبه آشاء النوم بدرجة آکبر مما هي عليه في 
حالة نشاط الانسان. 

وتظهر شاشة 150127( في القیاس الحقيقي للزمن كيفية تبدل «الخرائط» 
الطاقية لنشاط الدماغ, حیث تنظم مناطق مختلضة إلى النشاط الدماغي العام وفقاً 
للمسائل الختلفة التي ينشغل الدماغ بحلهاء وتستبدل الصور الملونة لنصفي الکرة 
الدماغية بعضها بعضأ حيث يعكس اللون درجة معينة من التسخین في مناطق مختلفة, 
ويمني ذلك درجة التنشيط الكبيرة أو الصغيرةء وتظهر على الشاشة كيفية عمل الدماغ؛ 
وكيف يستبدل تنشيط إحدى المناطق بإثارة منطقة أخرى؛ وبعد وقت معين بإمكان كلتا 
المنطقتين أن تعودا إلى حالتهما الأولية. وحتى عندما تفيب النبهات الخارجية فان 
الصورة على الشاشة تتفير بصورة دائمةء ويتم انزياح مراكز التنبيه التي تحاط غالبا 
بمناطق النشاط النخفض فتتبدل الألوان: إن ذلك كله هو حياة طبيعية عند 
الدماغ «الهادی». 


وفي لحظة معينة يتم إسقاط ضوء من مصباح ليقع على العين الیسری 
للحیوان, لقد أثر الضوء على الشبكية في منطقة صفيرة فقط (تأثیراً موضعياً)ء بينما 
تظهر مراکز التنبیه في عدة مناطق مختلفة من القشرة (أي هو رد فمل متعدد). في 


- ۳۳6 - 


البداية لوحظت تدفئة منطقة صغيرة في قسم الرؤية على أحد نصفي الكرة المخيتين, 
ثم ظهرت على الآخر. وبعدها لوحظ نشاط فعال في المناطق الحركية من القشرة. تلك 
المناطق المسؤولة عن حركة العين والرأس عند الحيوان؛ وكانت ردود الفعل علی‌مختلف 
التنبيهات تظهر في مناطق مختلفة من القشرة. وتختلف بعضها عن بعض ضي حجم 
المنطقة «المتتشطة»: وشكلها ودرجة تسخينها وزمن تسخينها حتى وصلت إلى الحرارة 
القصوى وكذلك في سرعة حدوث الاسترخاء وسرعة إخماد مركز التنبه, كما أن 
الأمواج الحرارية نفسها بإمكانها أن تكون محدودة بدقة في الفضاء أو منتشرة عليه. 


لقد سميت طريقة تسجيل الردود الحرارية الدماغية بالفحص النظاري 
الحراري للدماغ, وقد سمح لأول مرة في التاريخ الطبي بتسجيل مراكز النشاط 
الحراري عبر جلد الرأس؛ والذي نتج عن اشتعال الضوء. ولقد حسب الأخصائيون أنه 
يتم أثناء عملية نشاط الدماغ إخراج ١٠ميلي‏ واط من القدرة الحرارية على كل سم۲ 
من سطع الرأس. وهذه التيارات الحرارية الضعيفة لم تعد عائقاً أمام الأجهزة 
العصرية؛ ويسجل الكاشف خلال الفحص النظاري الحراري للدماغ تيار الحرارة من 
منطقة من الجلد ب ٠٠٠٠١‏ مرة أقل من سم۲, أي القدرة الحرارية من درجة ميكروواط 
واحد. ويمكن فياس الفرق بين منطقة نشيطة من القشرة وجاراتها بمشات الأجزاء 
من الدرجة. 

وقد تم في الآونة الأخيرة حساب سرعة تيار الدم في مناطق مختلفة من 
الدماغ بمساعدة الذرات الموسومة؛ وتبين أن المناطق المتنبهة فيه تروی بالدماء بصورة 
أفضل. ويمكننا الافتراض أن تيار الدم في أوعية دماغ الرأس يساهم في الردود 
الحرارية ليس فقط بسبب النقل الباشر للدفء من قبل الدماء؛ بل وأيضاً بسيب تبدل 
الناقلية الحرارية في الأنسجة التي تمر فيها الأوردة بفضل تيار الدم في 
مناطق التنبيه. 
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البرانة 


إن كل أنماط تطور البدانة تعتبر بيئية؛ لأن البدانة تتطور في الحالات التي 
يزيد فيها ورود البيئات الغذائية الطاقية على صرفها. بفض النظر عن اشتراط هذا 
الفارق بعادات التفذية الخاطشة (نموذج بيشي في صورته النقیة). أو الاضطرابات 
الخلقية لتنظيم الشهية (نموذج ورائي)؛ أو اضطراب الشهية الذي يظهر في فترة 
الشيخوخة (نموذج تأريخي لنشوء الفرد). 

يتوجب في التوازن مراعاة التوازن الطافي على حساب الأداء الوظيفي لأجهزة 
تجانس الوسط. التي تنظم الشهية والانتاج الحراري وانتقال الحرارة. يتحدد في 
منطقة ما تحت المهاد (الهيبو تلامس) مركزان تعلقهما متبادل: وهما السوولان عن 
الشهية: مركز الإشباع والمركز الغذائي. 

ويبدو أن الانتقاء الطبيمي خلال عملية التطور كان يسير في اتجاه حصول 
الأنواع والكائنات الحية الميالة إلى الإصابة بمرض البدانة على الأفضلية, أي أنها 
الكائنات القادرة على تجميع الطاقة بصورة دهون, لكي يكون لديها إمكانية صرفها في 
حالة الإجهاد أو الجوع أو لتأمين الحاجة المتزايدة في الطاقة خلال عملية إنتاج 
الدرية. ومن هذا النطلق يعتبر من الخطاً ارجاع البدانة إلى قائمة أمراض المدنية 
والتطور حسب الرأي السائد . كما أن مقاييس البدانة اصطلاحية لدرجة كبيرة بصفتها 
مرضاً. حيث يقصد بمفهوم البدانة عادة زيادة كثلة الجسم بمقدار ۲۵-۲۰ فوق الكتلة 
المثالية. لكن الأصح اعتبار البدانة في حالات الانحراف الأقل بكثير من الكتلة المثالية 
للجسم. فالإنسان الذي تبلغ كتلة جسمه ۷۰ كغ بعمر ۲۵ سنة؛ يكون احتواء جسمه 
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لدهن في المعدل حوالسي ۱۶ من الكتلة العامة للجسم. وتصبح هذه النسبة في 
السبعین من عمره وضمن الكتلة نفسها حوالي ۳۰ (کما أن المؤشرات عند النساء تکون 
أعلى مما هي عليه عند الرجال)؛ وتعتبر هذه التفیرات في جوهرها مظهراً للبدانة, 
رغم أن كتلة الجسم لم تتزاید. بینما تزاید محتوی آلدهن في الجسم. في الظروف 
الحياتية الميادية تتزايد كتلة الجسم عند أغلبية الأفراد في الدول الصناعية التقدمة 
مع تقدم أعمارهم باتجاه الهرم, بينما في الدول الفقيرة بكمية الحريرات في غذاء 
أفرادها يندر حدوث البدانة بدرجة كبيرة. جميع هذه التفيرات انعكاسية فضي البداية, 
أما في نهاية الأمر فإن البدانة تزيد من احتمال الوفاة بسبب أمراض مثل مرض البول 
السكري والتليف الكبدي والحصى الصفراوية وفرط ضفط الدم ومرض الشرايين 
القلبية التاجية والنزيف الدماغي وأشكال عديدة من السرطان. ومن الأمور المشيرة 
للاهتمام أن الإجهاد بإمكانه أن يتسبب برفع الشهية علماً أن هذه الظاهرة تظهر غالبا 
في العمر المتوسط والهرم. ومن الأضرار الخارجية للبدانة: الإصابات والالتهابات في 
منطقة تحت المهاد. 
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التباردل المرني 


يتحدد التركيب المعدني للجسم بمكنيات تجانس الوسط الخلوي والنسيجي 
والجسمي ككل وكذلك بورود بعض العناصر المعدنية من الخارج. 

وتلعب العناصر المعدنية الموجودة في تركيب السوائل الإحيائية دورأ رئيسياً في 
خلق الوسط الداخلي نلجسم مع الخصائص الفيزيائية الكيميائية الدائمة. مما يؤمن 
الوجود والأداء الوظيفي الطبيعي عند الخلايا؛ ويعتبر تحديد محتوى مجموعة العناصر 
المعدنية في السوائل الأحيائية للجسم اختباراً تشخيصياً هاماًء لأن أي عملية مرضية 
في مرحلة من مراحلها تترافق مع اضطراب التبادل المائي العدني؛ ومن الناحية الكمية 
فإن القسم الرئيسي من الاتحادات المعدنية في الجسم يتكون من الأملاح الكلورية 
والحمضية فوسفورية وكاربونيكية للبوتاسيوم والكالسيوم والصوديوم والفنیزیوم. وفد 
اکتشف في الجسم ۰ عنصراً كيماوياًء ويفترض أن تطور الأساليب التحليلية سیسمح 
باكتشاف كل العناصر الكيماوية المعروفة في النسج النباتية والحيوانية. 

تكون الأملاح المعدنية في الأوساط المائية للجسم مفككة بصورة جزئية أو تامة 
وتتواجد بصورة أيونات: وبمقدور العناصر المعدنية كذلك أن تتواجد بصورة مركبات 
غير منحلة (مثلاً كأباتيت النسيج العظمي) ويتركز في التركيب المعدني للنسيج 
العظمي والغضروي في نسبة 4۹ من كل الكالسيوم في الجسم. و1۸۷ فوسفورء 
و00“ مفنیزیوم. وفي النهاية فإنه بمقدور العضاصر المعدنية أن تتضم إلى تركيب 
الاتحادات العضوية ومنها: إثيرات الفوسفور الكثيرة والتنوعة مع المركبات العضوية, 
ومن ضمنها مع البروتینات وإثيرات حمض الکبریت. والبروتينات ذات المحتوى المعدنيء 
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والانزیمات الساعدة واتحادات آخری. إن العناصر العدنية مهمة جداً من أجل دعم 
التوازن الحمضي القلوي في الجسم. وتعد المواد الغذائية منبماً رئيسياً للعناصر 
العدنية في الجسم ویتواجد الحتوی الأکبر من الأملاح العدنية في الخبز والحلیب 
والبقولیات والخضار. 

أمنا العناصر العدنية التي يتم امتصاصها في القناة الهضمية فإنها تذهب إلى 
الدم والليمفاء وتتحد آیونات بعض العادن مثل: (2۳ ,2۵ ,ا٤‏ ,۳6 ,08)) خلال عملية 
الامتصاص أو بعدها مع البروتینات النوعية. 


فمثلاً آیونات شوارد 04 تتحد مع بروتين مثبت الکالسیوم في الخلایا 
الظهارية للفشاء الخاطي للممي (أيونات **08 على كل ۱ جزيء بروتین)» ویدخل 
الحدید في خلایا الفشاء الخاطي للممي في ترکیب بروتین آبوفیریتین؛ وینقل عبر 
الدم في ترکیب بروتین ناقل الحدید (ترانسفیرین), وتتواجد نسبة ۸۹۵ من نحاس 
الدم كله في ترکیب بروتین تسیرولوبلازمین. 

ویتم التخلص من العناصر العدنية عند الانسان عبر الکلّی (مثل: أيونات ,€1 
“1 ,۵( ,ل: وغیرها), وعبر المي آیونات (08:2 ,۳62 ,ا0) وغیرها بالإضافة 
إلى التخلص منها عبر الأغطية الجلدية. ویتم تنظيم مّابولیسم الکالسیوم والفوسفات 
بواسطة هرمون جنيبة الدرقية وفيتامين د۳. والکلسیتونین, ویتسبب هرمون جنيبة 
الدرقية والخوئیکلسیفیرول (فیتامین د۳) بارتفاع ترکیز أيونات 087 في الدم 
والانسجة. والاعضاء الرئيسية التي تعتبر أهدافاً لتأثیرات هرمون جنيبة الدرقية هم 
العظام والکلّی والمي الدقیق, حيث ینبه هرمون جنيبة الدرقية امتصاصية النسیج 
المي وتحریر **08. وضي الکلی يتم تحت تأثیره ارتفاع امتصاص الفوسفات آي 
|خراج 0٩‏ ینخفض, آما [خراج الفوسفات فیرتفع. آما تأثیر هرمون الدرقية في 
المي الدقیق فیظهر من خلال تنشيط امتصاص کالسیوم الفذاء. وتتناسب سرعة 
تولیف وافراز هرمون جنيبة الدرقية من قبل الفدد جنيبة الدرقية عکساً مع ترکیز 
أيونات 08 في الدم. ويشارك فيتامين د۳ في تنظیم انتقال الکالسیوم والفوسفور 
عبر الفشاء الخلوي للخلایا الظهارية للمسي الدقیق خلال عملية امتصاصها: كما 
يشارك في تعبئة الكالسيوم من الهیکل عن طریق تحلل النسيج العظمي التحول في 
امتصاص الفوسفور والكالسيوم في القنيات الكلوية. 

إن الكلسيتونين هو هرمون ببتيدي, تفرزه الخلايا البراجريبية (مع خلايا) الفدة 
الدرقية, كما يفرز عند الإنسان من الفدد التيموسية وجنيبة الدرقية أيضاًء ويعاكس 
تأثير الكلسيتونين تأثير هرمون جنيبة الدرقية وفيتامين د۲ إذ إنه يتميز بمفعول هابط 


#42 


الكالسيوم ضي الدم: حیث يزيد الافراز بزيادة محتوى الكالسيوم ضي الدم؛ أما خفض 
محتوى الكالسيوم فإنه يقمع إفراز الكلسيتونين وبفضل تأثيرات هرمون جنيبة الدرقية 
وفيتامين د" والكلسيتونين يتم تنظيم ميتابوليسم الكالسيوم بدقة شديدة: حيث یبقی 
محتوی أيونات 023 في بلازما الدم عند الإنسان البالغ بحدود ۱۲-۸,۵مع/. 
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٩ ملحن‎ 


الألياف النذائية 


تلعب الألياف الفذائية دوراً هاما ضي تنظيم عمل القناة الهضمية إذ إنها تؤمن 
تشكل البنى هلامية الشکل, مما يؤثر بدوره على إفراغ المعدة. وسرعة الامتصاص في 
المعي الدقيق وزمن مرور الفذاء عبر القناة الهضمية. وبمقدور الألياف الفذائية أن 
تمتص حموض المرة وأن تؤثر بذلك على توزعها على طول القنأة الهضمية. وهذا بدوره 
ينعكس بصورة حيوية على نواح مختلفة من تبادل الكولسترول في الجسم ككل. 

ويرى أغلبية المختصين أن الأخطاء في بنية التفذية وخاصة في استهلاك 
المأكولات المكررة. صارت إحدى أسباب تطور أمراض متهددة خطيرة عند الانسان, 
فأمراض التصلب التعصدي وفرط ضغط الدم ومرض البول السكري وقائمة طويلة من 
الأمراض الأخرى التي تعد نتيجة فقط للاستهلاك الزاشد عن حده للبروتينات أو 
الكريوهيدرات إنما ایضاً بسبب نقص استهلاك الألياف الغذائية, ولدينا معلومات تقول 
بان غياب الألياف الغذائية في الغذاء اليومي يمكن أن يؤدي إلى تحريض تشكل سرطان 
المعي الفليظ وغيره؛ ولحسن الحظ فان كثيرأ من أشكال المرض في القناة الهضمية 
والأيض (التمثيل الغذائي) تتجاوب مع الوقاية والعلاج بمساعدة إدخال الألياف 
الغذائية إلى برنامج الفذاء اليومي؛ وهكذا يمكن استخدام هذه الألياف للوفاية والعلاح 
من مرض البول السكري ومبط سكر الدم والبدانة. وتتميز الألياف الغذائية النباتية 
بتأثير مضاد للتكسين «السم». كما ن زيادة كمية هذه الألياف في الغذاء اليومي تؤدي 
إلى خفض محتوى الكوليسترول في الدم. 


لقد تم في اليابان تطوير ثلاثة أنواع من المربى (الجیم): مربى من الجزر 
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والقرعة (اليقطينة) والسبانخ. ویتم تزوید هذهالمربايات بالکالسیوم وفیتامین ۸ اللذين, 
بلاحظ نقصهما في أجسام الأطفال. 

يتم تحضير المربى من الخامات الطازجة وبدون استخدام المواد الحافظة أو 
الإضافات؛ حيث تسلق الخضار فترة فصيرة حتى لا تفقد لونها الطبيعمي. ثم تتم 
إضافة السکر؛ والبكتين (الفراء النباتي) وعصير اللیمون, وتبلغ كمية فيتامين (۸) في 
۰ غ من مربى الجزر حوالي 101673 وفي مربى القرعة ۷1406(, وضي مربی 
السبانخ M٤213‏ . 


وتتم إضافة الحليب إلى مربی القرعة والسبانخ لإغنائها بالکالسیوم. وتكون 
نسبة السكر في هذه الأصناف أقل بنسبة ۲۵ من أنواع الربی العادية, وتختفي 
الرائحة الخاصة بهذه الخضار بفضل إضافة عصير الليمون وتسير الأبحاث في 
اليابان باتجاه تطوير مربى من الملفوف البحري وفول الصويا والطماطم. 


المصي رالصلب الزده بانگالسیوم 


يتم في الیابان نصنیع عصير صلب مزود بالکالسیوم. حيث نمرر فطع الخضار 
والفواكه المقطعة قطعأ صفيرة عبر المصفاة. ونحصل على العصير الذي يضاف إليه 
حامض الألجين؛ وبعد وقت يصير فيه المصير صلباً فیقطمونه إلى قطع من سماكة 
محددة: شم یفمسونه في محلول الكالسيوم ویسخنونه, وبالنتيجة یحصلون على 
عصير صلب. 

أشبية أطباق السمك في تلان التصلب التمصري 

منذ فترة قريبة ثم اكتشاف التأثير الخافض لمستوى الكوليسترول في الدم 
والذي تتمتع به الدهون ذات المنشأ السمكي, وتؤكد أبحاث علماء الأراضي المنخفضة 
(نيديرلاند) والتي استمرت ۲۵ سنة أنه حتى الاستهلاك العتدل للسمك أي (۱۰۰- 
١٠٠غ)‏ أسبوعياً يؤدي إلى مفعول حامي للقلب. حيث يخفض كثافة الدم نتيجة التأثير 
على أغشية الخلايا الحمر. 

وتم إحصاء أن الأشخاص الذين كانوا يتناولون ۲۰ سمك يومياً قلت بينهم 
نسبة الوفاة بمرتين عن الأشخاص الذين لا يتناولون السمك. 


= ی 


ملجم ۱۰ 


التناعة «ذات الجنب» (تكملة للبداية في اللمق ۵ 


إلى جانب الملوثات الكيماوية هناك ملوثات بيولوجية تأتي بها الجرائیم والفطور 
الصغيرة العفنة إلى الغذاء. جميعنا سمعنا بالتسمم اي (الوشيقي) والمكورات 
العنقودية. علمأ أن المكورات العنقودية منتشرة عملیاً في كل مكان. وعند وصولها إلى 
الواد الفذائية تبدأ بالتكاثر السريع مفرزة التوکسین, والتوكسين هو الذي نتسمم به 
عادة إذا تتاولنا منکولات فاسدة؛ ولحسن الحظ أنه تسمم بسيط تأتي نتائجه بصورة 


تقيؤ وإسهال وألم في الرأس. وكلها تزول بعد يوم أو اثنين ونعود أصحاء. 

لكن القليل جد من الناس يعرف الكثير حول الفطور العفنة. لقد قدمت لنا 
الفطور العفنة البنسلين. لكن بإمكانها أيضأ أن تكون عدوتنا. إننا اليوم نعرف ما يزيد 
عن ۳۰۰ مركب سام تفرزه الفطور العفنة, فإذا رقد الخبز في مطبخنا لفترة. وخاصة 
إذا كانت جودته متدنية: أصابه العفن, وإذا طال بقاء الجین في البراد: وخاصة إذا كان 
غير ناضج, كذلك تغطى بالمفن, إنه حالة معروفة. وهناك ۱۵۰۰ نوع من الفطور العفنة 
التي تنتج التوكسين. إن الفطور العفنة تفرز أقوى مولدات السرطان المعروفة والذي 
يدعى بالأفلاتوكسين والذي يصيب الکبد. وقد حدثت مأساة في أرينبورغ بين عامي 
191404-44 وضي كازاخستان الشمالي كذلك حيث توب عدد كبير من الناس إثر 
تناولهم حبوباً قضت الشتاء تحت الثلج وأصابها العفن وقد كان ذلك في فترة المجاعة. 

إليكم مثالاً آخر وهو تفاحة «ذات الجنب» عندما نزيل البقعة البنية العفنة 
نشعر برائحة فاسدة. وهذا النوع من العفن هو بنسيلوم (کسبانسوم. ويعتقد الفرنسيون 
أن سرطان المريء الذي تبلغ نسبته العظمى في نورماندا يحدث بسبب تناول السكان 
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لکمیات كبيرة من نبین التفاح وشراب الکالفادوس وعصير التفاح (وهي جمیعها 
مشروبات تقليدية)؛ لکن تقنية تحضیرها لا تحطم تكسين الباتولین الذي ينتجه هذا 
النوغ من الفطور العفنة. 

آما مقصدي من هذا الحديث؛ الذي ریما بدا غير منتظم . فهو مقصد بعید 
جداً عن تخویف الناس, إذ إنني من خلال تقريري لبمض الحقائق أردت أن أصيغ 
مشكلة سلامة الغذاء الدولية والإنسانية عامة. 

[ننا نصرح بالكلمات عند المشاركة والتكميل للعلماء, لكننا فعلياً لسنا كذلك. 
ومثال ذلك قصة النيترات. إن معهدنا مختص بمشكلة سلامة الفذاء. ونحن بصورة 
رئيسية أطباء صحة: نحن مسؤولون عن وقاية المستهلك وصحته. كما تقر ممدلات 
مثبتة علمیاً مع الأخذ بالحسبان كل الإضافات الممكنة على الأغذيةء والآن تعن بصدد 
محأولة نشر نظام معايير الاتحاد السوفييتي على المواد الغذائية؛ من السخرية أن نملن 
أن االمرتديلا اليوم تحتوي على أملاح فقط! أما العناصر التي يجب أن تكون هناك فهي 
البروتينات والفيتامينات والكريوهيدرات وغيرها. 

إن مشكلة سلامة الفذاء تركيبية, وهي بحاجة إلى جهود علماء الكيمياء 
والكيمياء الأحيائية وكذلك جهود الختصین في علم السموم والأطباء السريريون 
والاختصاصيون بوظائف الأعضاء. لأنه يتوجب انتقاء جميم المركبات الخطيرة 
ودراستها وإيجاد وسيلة لمراقبتهاء لأنها تحصى بالمئات. 


فهل توافقونني حول أن سلامة الفذاء هي المشكلة الرئيسية ية التي يتوجب على 
علماء العالم أن يعملوا على حلها بكل جهدهم؟ 
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الب تینات 


إن كل کائن حي يجمع في نفسه الصفات الكيميائية الحيوية الخاصة به وحده. 
والصفات العامة للجماعات الأحيائية التي ينتمي إليها (نوع. جنس, فصيلة وإلخ). 


نمكت اافتراض أن الذاتية الکیميائية الآحيافية عندالبشر مشترطة لدرحة 
كبيرة بالاختلافت في بردتيناتهم, تلك الاختلافات التي تراكمت خلال عملية التطور. 
إن الناس يختفون مهم عن بمض في بنية بروتينات كشيرة: علسأ أنه ليس 
باستطاعتنا دوم *ن نفصل فصلاً واضحاً بين الأمراض الوراثية وتعدد أشكال التبسيط 
والتقريب الإنساني. الذي لا يتبع لطبيعة الإمراضية. 


فالعلف اليومي الغني بالبروتين یمن النمو السريع للحيوانات الفتية, لكنه يسرع 
في تشيخهم ويرفع نسبة كثرة تكرار الأورام. 

يمكننا أن نفترض بأن تطور أساليب تحديد الذاتية الكيميائية الأحيائية 
للإنسان سيسمح مع الزمن بأن تنعكس معلومات عنها على خارطة خاصة وأن ننصح 
وفقاً لذلك بالغذاء الطلوب. حيث يصبع بمقدورنا الأخذ بعين الاعتبار الخصائص 
الأيضية للانسان المعين. 


استبدال البردتين اللعمي في الرتد يالا رالنقانق بعطمین ممص 


في جامعة نوتنهام (بريطانيا) أجريت دراسة حول إمكانية استبدال طحين 
الحمص كبديل عن البروتين اللحمي عند إنتاج المرتديلا غير الفلفة مثل المرتديلا 
الإنكليزية, حيث نم إدخال بروتين الحمص بصورة طحين الحمص في مكنة طحن 


ع ۳۷ > 


اللحم لاعداد الرتدیلا بنفس الوقت مع اللحم بنسبة 0٠-٠١‏ وکانت نتائج قلي 
مرتدیلا من لحم الفنم مع استبدال ۰ من اللحم بطحین الحمص وأن هذه الرتدیلا 
لا تختلف كثيراً عن المرتديلا التقليدية. 


a 


ملح ۱۲ 


التفزية دالسرطان 


لقد ظهر الانسان العاصر (۹201605 110810) بصورة افتراضية منن ۵۰-۳۰ 
الف سنة مضت. وخلال ٩۰‏ تقریباً من هذه الفترة كان بستهلك غذاء فقيراً بالدهون 
وغنياً بالألياف وحامض الأسكوربيك والکالسیوم. وهكذا فإن تطور جهاز الهضم 
والأیض كله عند الانسان العاصر قد تم في ظروف مختلفة جوهرياً بطابمها الغذاشي 
عن الظروف الحالية: وکانت نتيجة الثورة الصناعية أن تفیرت طريقة معيشة الناس. 
ویاستمرار بدأ يتزايد استهلاك الدهون, ویتشاقص استهلاك الألياف الفذائية, كمأ 
ارتفعت درجة استهلاك السکر الکرر مما آلحق الضرر بالکریوهیدرات المركبة. إن تفیر 
التفذية وأسلوب الحياة الفقیر بالحركة هما السبب كما افترض العلماء في الحجوم 
الكبيرة للناس العصریین. ومرض البدانة النتشر بصورة واسعة والنضوج الباكر 
والامراض الزمنة مثل أمراض القلب الوعائية والسرطان, هذه الأمراض التي كانت فضي 
القرن الثامن عشر والتاسع عشر تصادف بصورة نادرة بين الأفراد البالغین في دول 
آوربا الفريية والتي لا نصادفها الیوم في فبائل الصیادین الجامعین. 

هناك راي سائد في وقتنا الحاضر هو أن تطور السرطان یکون منعزل اي وفق 
مراحل تسیر كل واحدة منها في آزمنة منفصلة وبفعل عوامل مختلفة. 

وتعتبر عدة عوامل غذائية محضزات أو مضادات الحفزات للسرطان وقد تم 
توضیح خصائص الدهون الحفزة بصورة أكثر إقناعاً. آما مضادات الحفزات فهي ربما 
الألياف وفیتامینات (4 ,0 ,8) والعنصر الدقیق سیلینیوم ومرکبات كيماوية محددة 
تصادف في نباتات عائلة الصلیبیات (ينتمي الیها الکرنب (الملفوف الأخضر)» 
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والقرنبيط). آما الصنف الآخر من مضادات الحفزات الحتملة فهي مثبطات إنزيم 
البروتیناز الموجودة في البقولیات والنباتات البذرية. 

وقد تم الحصول على العلومات التي تشهد حول مشاركة العوامل الغذائية في 
تطور السرطان؛ من منبعین بصورة رئیسیة: وهما الأبحاث الوبائية والتجارب الخبرية 
على القوارض 

وقد قدمت بين الوفیات بسبب السرطان في بلدان مختلفة مزشرات 
هامة حول أسباب تکون السرطان, وتعتبر القارنة بين الولایات التحدة الأمريكية 
والیابان غنية بالعلومات بشکل خاص, حيث أن کلتا الدولتین متطورتان صناعياً 
وتعليمياً وصحياً ومؤشرات الولادات والوفیات سليمة. وهكذا فإن سرطان العدة یعتبر 
تقليدياً في اليابان: بينما يندر حدوثه في الولايات المتحدة. في نطاق الكرة الأرضية 
تتحدد الاختلافات الجفرافية في الإصابة بمرض السرطان عند مجموعة من الأعضاء 
من خلال عوامل الوسط الخارجي وليس بالخصائص الورائية التقريبية. 

إن أول من قام بافتراض دور التفذية في تطور السرطان هو عالم الأوبئة ب. 
ستوكس منذ ۵۰ سنة مضت. وفي الستينات قام ك. كارول من جامعة أنتاريو الغربية 
بنشر سلسلة من الأبحاث المقارنة؛ التي تشهد بالارتباط الوثيق بين استهلاك الدهون 
مع الغذاء والوفاة بسبب سرطان الغدة التّديية وذلك في ۳٩‏ دولة. 


وكلما تطورت الدولة من ناحية تصنيعها ووضعها الاقتصادي زادت حصة 
الدهون في الاستهلاك الحريري, تلك الدهون الموجودة في اللحوم والزيوت النباتية. 
كلما يتزايد استهلاك السكر الذي يعتبر مادة كاربوهيدراتية عاديةء وما أن تحدث هذه 
الانحرافات في التفذية, والتي تلاحظ اليوم في دول كثيرة منها اسلندا وإيطاليا 
واليونان والیابان, بلاحظ تزايد إصابة السكان بسرطان الفدة الثديية والممي الفليظ 
(كما يلاحظ في بعض البلدان سرطان غدة البروستاتة)؛ وتلاحظ هذه الشرعية في 
الولايات المتحدة الأمريكية, كما تم إقرار أن الفذاء الغني بالدهون يساهم تجريبياً 
باستقراء سرطان المعي الفليظ والبنكرياس. 

بأي وسيلة تتسبب الدهون الغذائية بحفز سرطان الغدة الثديية والمي الفلیظ 
والبنكرياس؟ ١‏ 

في إحدى الفرضيات يعود الدور الرئيسي إلى البروستا جلاندينات وهي صنف 
خاص من الدهون الفعالة أحيائياً: والتي نت تتمتع بتأثير فوي جداً شبيه بالهرمونات. 
تتشكل هذه المركبات في جسم الإنسان من حموض دهنية معينة. موجودة في الفذاء 


- 0 هس 


(قبل کل شيء من حامض اللینول). تشارك البروستا جلاندینات في تنظیم تقلص 
الجهاز المضلي الأملس وفي رد الفعل الالتهابي والجواب الناعي وتخثر الدم. 

تج ورام الفدة الثديية عند الانسان والحیوان كمية كبيرة من البروستا 
جلاندینات. التي بمقدورها أن تقمع الجواب الناعي في الجسم. وتؤثر العوامل 
الغذائية على تولیف البروستا جلاندینات, وذلك يعني أن تأثير الفذاء اليومسي 
التجريبي؛ الذي يضم الكثير من الدهون, يمكن أن يتوسط بتغيير شدة واتجاه توليف 
البروستا جلاندينات. وتفسر بذلك حقيقة أن الغذاء الغني بالدهون له تأثير مسرطن 
فقط في حالة احتوائها على كمية كافية من حمض اللینول, كذلك يتوضح المفعول 
المضاد لمولدات السرطان في دهون الحيوانات البحرية. حيث تحول هذه الدهون دون 
تحول حمض اللينول إلى بروستا جلاندينات. 


والفرضية الأشهر في وقتنا الحاضر حول العلاقة بين الغذاء الفني بالدهون 
وسرطان الممي النليظ تبنى على أساس تجريبي. وهو أن الاستهلاك العالي للدهون 
يؤدي إلى زيادة إفراز حموض المرة (الضرورية لتحول الدهون) وتغيير الفلورا (مجموعة 
البكتريا التي تشاهد تحت المجهر) في المعي الغفليظ؛ مما يزيد بدوره تحول حموض 
المرة الأولية إلى ثانوية. ویعتبر أن حموض المرة الثانوية تظهر بصورة محفزات لسرطان 
المعي الفلیظ الذي كان قد بدأ سابقاً. 


ھر ام 


مند ۱۵ سنة تولدت فرضية تقول إن الألياف الغذائية (مكونات الخلايا النباتية 
التي لا تهضم في المعي الدقيق للانسان) تتميز بتأثير دفاعي من ناحية سرطان المي 
الفلیظ, وقد ظهرت هذه الفرضية بفضل جهود عالم الأوبئة د. بيركيت وباحثين 
آخرین, حيث كان بيركيت يعمل ناظر صحة في أفريقياء وهناك توصل إلى استنتاج أن 
بعض الجماعات البسيطة من سکان أفريقيا لا تماني من أمراض تصيب القناة 
الهضمية مثل التهاب الزائدة الدودية؛ والتهاب الردب وسرطان الممي الفلیظ, وذلك 
لأنهم يستهلكون مع غدائهم كمية كبيرة من الألياف النباتية. وقد استطاعت الباحثة أ. 
ش. بنغيم وزملاؤها من جامعة كمبردج أن تبين أن الوفيات بسبب سرطان المعي الفلیظ 
ترتبط عكساً مع التبعية التناسبة مع محتوى صف خاص من مادة من الألياف الغذائية 
وهي البنتوزانات وليس مع الاستهلاك العام للألياف الغذائية. 
وقد تم الحصول على الشهادات الوبائية للتأثير المضاد لمولدات السرطان والذي 
يتميز به الفيتامین ۸ وتحدیداً سَلفه 8 - كاروتين؛ الموجود في الغذاء. عند القارنة 
بين غذاء مرضى السرطان وغذاء البشر الأصحاء بشكل رئيسي. وتختص هذه 
العطیات بصورة رئيسية بسرطان الرثة, وبدرجة أقل بسرطان المعي الفلیظ والعدة 
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والثانة والمريء وتجویف الفم. ومن الحتمل أن استهلاك فيتامين ن) و ٤‏ مرتبط مع 
خفض الاصابة بسرطان العدة. 

لقد آجریت دراسة تجريبية للتأثيرات السرطنة للمأكولات امالحة والخللة 
والمدخّنة, وتبين أن هذه الطرق في معالجة الأغذية تؤمن الظروف الواتية لتحول 
النيترات إلى نتريت؛ وقد بينت تجارب ۷1۷0 1 أن النتريت قادر على التأثر بالبيئات 
الغذائية الملائمة وتكوين نتروزوآمیدات مسرطنة. وقد تم عرض الخصائص المسرطنة 
لهذه المركبات بصورة مقنعة على يد ب. ميدجي من المدرسة الطبية في جامعة تمبل 
في فيلاديلفيا من خلال الأبحاث المخبرية. 


أما س. ميرفيش من معهد إيلي المتخصص بعلم الأورام في مدينة أَمّاخَا فقد 
بين أن تفاعلات النترزة لا تستطيع أن تحدث في حضور حامض الأسکورييك. الذي 
يحاصر تحول النيترات إلى نتریت. علماً أن الاتحادات النتروزية الافتراضية الطبيعية, 
التي يرتبط معها سرطان المعدة, لم يتم اكتشافها لا عند الناس ولا عند الحيوانات. 

إن السرطان هو ليس مرض العصر فقط ومرض الإنسان فقط, فكل أنواع 
الأحياء كثيرات الخلايا في عالم الحيوان والإنسان تصاب عملياً بأنواع مختلفة من 
الأورام الخبيثة. كذلك تم اكتشاف مرض السرطان بين البقايا الستحائية للنباتات 
والحيوانات التي عاشت قبل ظهور الإنسان بكثير على هذه الأرض ومنها الديناصورات. 

وحسب المعطيات الإحصائية الرسمية لدول مختلفة فان ۰/۵۰ من كل حالات 
الوفاة في سن ما قبل الثلاثين كانت بسبب أمراض الأورام الخبيشة في 
الجهاز الدموي. 

ویدهشنا کثرة أسباب مرض داء التبیض, ويذكرون في عداد الأسباب المحتملة 
لظهوره العامل الاشماعي ومولدات السرطان الكيماوية والفیروسات والاختلالات 
الهرمونية وسوء استعمال الأدوية والاختلالات الوراثية العصبية والاجهاد والأمراض 
الزمنة العدية والتهیجات الزمنة وغیرها. 

لقد آظهرت مقايسة المطیات العيادية التجريبية حول صضوف مولدات 
السرطان الحتملة تنوعها الهائل. وسنذکر البعض منها: 

۱ النبهات الكيماوية: الرکبات العضوية (نتروزوآمینات بنزوبیرینات وغیرها) 
والمركبات الطبيعية (أفلاتوكسينات وغیرها) والهرمونات والحموض النوكلينية 
والمركبات اللاعضوية (آسبستوس الحرير الصخريء مركبات الرصاص: 
البيريلية وغيرها). 
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۲ منبهات طبيعية (بدنية): إشعاعات مَؤيّنة قبیهات آلية (جروح وحروق مزمنة)؛ 
۳ حواف ز أحيائية خارجية وبمض الطفیلیات والبکتربا والفیروسات الورمية 
كما ذکرت كذلك حالات من داء التبیض بعد استخدام الثبطات الناعية والخلوي 
استاتي وبعض أنواع الضادات الحيوية, والبیرامیدون؛ كما عرفت حالات داء التبیض 


التاثیمالضاد لولرات السرطان في ال مگبات الكيمادية الوجودة في الحضد 


ينتج التأثیر الضاد لولدات السرطان في عائلة النباتتات الصليبية (مثل 
الملفوف) عن وجود طیف واسع من العناصر الدقيقة الوجودة فیها. وضي التجربة التي 
أجريث على الحیوانات كانت إضافة اللفوف [الکرنب] أو القرنبیط [الزهرة] إلى الفذاء 
اليومي تفص كثرة تکرار الأورام إلى الثلث تقريباً. 

آما الاعشاب البحرية القابلة للأكل فهي منبع منظوري للعناصر ذات النشا 
النباتي. والتي نتمتع بمفعول مضاد لمولدات السرطان. وتتخفض نسبة کثرة تکرار 
مرض سرطان الفدة الثديية عند النساء الیابانیات الستهلکات یومیاً ۱۰ غ من الأعشاب 
البحرية إلى عدة مرات أقل مما هي عليه عند نساء البلدان الأخری, وضي إحدى 
الناطق اليابانية يستهلك السکان يومياً كمية كبيرة من آحد آنواع الأعشاب البحرية 
الحمراء. وهناك سجلت أفل نسبة تکرار مرض السرطان وآمراض القلب. 

تقوم بعض مثبطات البروتیاز الوجودة في الستنبتات البقولية. بدور کبیر في 
|عاقة تطور الأمراض؛ وتقل نسبة حدوث سرطان الفدة الثديية والمعي الفلیظ وغدة 
البروستاتة عند الأشخاص النباتیین, ویعلل ذلك باستهلاك كمية كبيرة من البقولیات» 
ويحتوي فول الصویا على أقل تقدیر خمسة أنواع مختلفة من مثبطات البروتیاز. إن 
الفذاء اليومي الغني بمحتوی فول الصویا يمنع تطور الأورام عند الحیوانات الخبرية. 


النجالة 


تتمتع نخالة القمح والجوادر بمحتوی عال من فیتامینات فئة 8 والامسلاح 
المعدنية (البوتاسبوم. الفنیزیوم. الفومنفور, الحدید). وتأتي أهمية الثخالة بشکل خاص 
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من غناها بكمية كبيرة من الألياف النباتية أي النسيج الخلالي؛ والذي لا يهضم تقرد 
في المعدة والمعي (فمثلاً تحتو ي نخالة القمح على ۲ من الألياف النباتية). 

وتشهد المعطيات العلمية الحديثة على أن نقص الألياف النباتية في غذائنا 
مرتبط مع تطور قائمة كاملة من أمراض المعي التي تترافق بالإمساك وهي: متلازمة 
العي التهیج. الرداب (وجود عدة ردوب في الامعاء)؛ الباسور؛ وبعض أشكال التهاب 
القولون المزمن. وتستخدم النخالة للوقاية والعلاج من هذه الأمراض إلى جانب النسيج 
الخلالي النباتي في الخضار والفواكه؛ (حيث تبلغ كمية النسيج الخلالي في الشوندر 
٩‏ وفي البطاطا ۱ / وفي الجزر ۱,۲ /). لذلك بإمكاننا أن نتناول في غذائنا 
اليومي الخبز الخبوز مع (ضافات من حبوب القمح الجروشة والنخالة القمحية. إن 
نخالة القمح والجودار, تجفف على قالب الفرن وتطحن في مطحنة القهوة. ثم تضاف 
إلى المصائد . والرقة الحضرة من نخالة القمح هي شراب فيتاميني مفید. لتحضیره 
نقوم بفسل النخالة جيداً؛ ثم ُسقَطها في ماء مفلي ونسلقها خلال ساعة. ثم نصفیها 
عبر المصفاة أو الشاش. ویحتاج كل ۲۰۰غ من نخالة القمح إلى لتر واحد من الاء 
كذلك بإمكائنا إضافة عصير اللیمون لتحسین النكهة في الرقة. من الهم جدأ أن 
نتذكر: أن استخدام النخالة لأغراض علاجية يتم بعد مشورة الطبيب فقط, لأنها 
ممنوعة في سلسلة من الأمراض مثل تفاقم القرحة الممدية أو فرحة المعي الإشي عشر 


ددد الفيتاسينات في الوقاية دالمالاج من مرض السرطان 


إن أشباه الكاروتينات النباتية تعتبر سلفأ لفيتامين ۸ وتثبط تطور السرطان, 
وتؤدي الحمية الغنية بأشباه الكاروتين إلى خفض كثرة تكرار السرطان الرئوي وسرطان 
القناة الهضمية والمثانة. ويظهر هذا التأثير عند الرجال أكثر مما هو عند النساء. أما 
فيتامين ) فهو متَبّط توليف الأميدات النتروزية المولدة للسرطان في جسم الانسان, 
وحسب إحصائيات الباحثين الصينيين فإن كثرة تكرار بعض أشكال السرطان ترتفع ضي 
المناطق ذات المحتوى القليل من فيتامين ن) في الغذاء. آما فيتامين 8 فيمنع تشكل 
الجذور [الشقوف] الحرة وضوق الأكاسيد في الجسم. وقد تم بیان المفعول المضاد 
لمولدات السرطان والذي يتمتع به فيتامين ۴ في التجارب على الحيوانات فقط. 

وتعتبر الحمية الغذائية الغنية بالخضار والفواكه الطازجة والخاوية على 
فيتامينات وعناصر دقيقة كثيرة شرطأ أساسياً في الوفاية من السرطان. 

وتساهم حموض المرة والحموض الدهنية في تطور سرطان المعيء أما حامض 
الأسكوربيك الذي تعتبر الحمضيات ویعضن الرکبات الكيماوية منبعاً أساسياً له, فإنه 
يثبط تکاثر مخاطية المي الغليظ وتطور السرطان. 
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الغمول الولر للسرطان عنر اللییفات النباتية 


ترتفع نسبة كثرة تکرار سرطان المريء عند سکان نواحي إيران الشمالية 
الشرقية. ویفسر ذلك بتلوث الطحین انز صفيرة ذات منشأ نباتي. وقد تم 
الحصول على معطیات مماثلة عند دراسة أسباب سرطان الّريء في بعض مناطق 
الصين الشمالية. والغذاء الفضل في تلك الناطق هو البسکویت الصنوع من ثخالة 


الأرز والخرما. 
تحتوي النخالة في ۲۰ ۸ من وزنها شعیرات السلیسیوم. التي تساهم كما يبدو 
في تطور سرطان المريء. 


تأثي الم شون على تطود اد رام الف الدربية 


لشد نم الإقرار في وقتنا الحاضر أن ۱۰ 7 من حالات ظهور الأمراض 
السرطانية عند النساء و ٠١‏ ۸ عند الرجال مرتبطة مع التغذية الخاطئة. 


وكثيرة هي مزايا تأثير الدهون على ظهور وتطور الأورام؛ وقد تبين أن الدهون 
بالتحديد هي التي تسبب ظهور الأورام المستقرأة بالإشعاع فوق البنفسجي أو قطران 
الفحم الحجريء وتساهم الحمية الغذائية ذات المحتوى العالي من الدهون بزيادة نسبة 
من الخلايا السابقة للخبيثة. 

اذا كانت الدهون: وخاصة غير الشبعة متها ليست المجنادرة انما الحف زد 
(۳۲۳0100۷۵۲) على تكون السرطان, فبإمكاننا أن نخفض لدرجة كبيرة. خطر تشكل 
الأورام السرطانيةء بأن نقلل محتوى الدهون في غدائنا اليومي. وننصح بخفض حصة 
الدهون في تأمین القدرة الحرارية في الفذاء اليومي بنسبة ۲۵ /. 

لقد أكدت نتائج أبحاث تجريبية كثيرة الدور الحدد لفيتامين 2 کمثبط اکسیداز 
طبيمي. غالباً ما تتماثل الخصائص البيولوجية للبیتاکاروتین وفيتامين ۸. لکننا توصلنا 
إلى استنتاج أن جزء الکاروتین الذي لا يتحول في الجسم إلى فيتامين 4 یقوم بوظائف 
دفاعية خاصة. وبهذا الشكل يكون الاستهلاك المعتدل والدوري للجزر الأحمر النقي 

ل 
وعصير الجزر المحضر الطازج کمامل خافض لخطر تطور التشنج المبكر والأورام. 
0ل و ۰ نا ه ۰ + هم ٠‏ ا 

(ویمتبر الحماض والقرعة [اليقطينة] الفيتامينية ضاربان للرقم القياسي في محتوى 
الكاروتينات. ولهذا السبب تصبح مشكلة إضافة كميات فليلة من البيتاكاروتين 
وألفاتوكوفيرول أول عدة كميات من مركبات السلنيوم ومركبات دفاعية أخرى إلى مواد 
غذائية محددة مشكلة حيوية. 
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إن الخضار السضراء والخضراء. الفنية بالبیتاکاروتین وفيتامين © وکالسیوم 
الكاربونيك وعدة مرکبات آخری, من ضمنها النسیج الخلالي النباتي. هي حاوية على 
مواد مضادة لمولدات السرطان. ومن ضمن العوامل الضادة لولدات السرطان الدروسة 
بصورة واسعة والرتبطة مع التفذية: هناك الالیاف الخشنة الوجودة في الواد الغذائية, 
ویدخل في عدادها الکربوهیدرات غير القابلة للهضم [السیللوز, البكتين أو الفراء 
النباتي] ومرکبات الخشبین الكيميائية. التي لا تهضم بواسطة [نزیمات القناة الهضمية 
عند الانسان ولا يتم امتصاصها في المي الدقیق. وتوجد هذه الألياف في تُخالة 
القمح والخبز الخبوز من الطحين الخشن وفي الخضار الورقية والدرنات والفواكه. 
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اللرارية المادية 


إن الطبيب الصري القديم هرمس تریسمفیست استخدم الكراوية مع تمارينه 
الرياضية المشهورة في علاج أمراض المي والکلی والمفاصل. 

چمیم کتب الأعشاب الشرفية تذکر الكراوية کعشبة ساخنة جداً وجافة جداً: 
وقد كان ذلك إشارة إلى الطعم الحارق والخصائص القوية والدرة للبول والوجودة في 
الثمرة. وقد استخدمت الكراوية لقاومة الأمراض الناشئة عن البرد؛ بصفتها منبعاً 
للعناصر «الدفثة». فکثیراً ما استخدمت الكراوية بدلاً من السعتر؛ والیوم تمرف 
الكراوية على أنها نبتة غذائية, تقوي العدة والمي. 


إن الكراوية هي |ضافة قيمة وعملية إلى نظرية التشيخ التي طرحها عالم 

الأحياء الروسي ي.ي. میتشنیکوف. فالكراوية عملياً نخْمد عملیات التخمر والتعفن 

الجارية في المعي؛ وبالتالي تبعد مظاهر التسمم العوي الذاتي وتحسن الحالة العامة 

عند ضعف العملية الهضمية في سن الشيخوخة, ولذلك تستخدم الكراوية کتوابل 
وتساعد روح الكراوية في حفظ الخبز والجبن من العفن, إذ يكفي أن نرش 

فوقها الشمار. إنها مادة حافظة طبيعية وهادة معطرة. وبدایتها المؤثرة هي زیت الکرویا 

الأثيري (۷-۳ /). وتحتوي خضرة الكراوية على ما يزيد على ۵۰ + مغ من فیتامین 0©. 
ویمکن حفظ الكراوية ثلاث سنوات في أوعية زجاجية مغلقة. 
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اليب 


الکشف عن المكورة العنقودية مولدة السرطان في الحليب 
في السنوات الأخيرة ترد إلى مصانع الحليب نسبة كبيرة من الحليب من 
الصنف المتدني (نوعية سيئة). كما زادت حالات التهاب الضرع عند الأبقار في الزارع. 
لذلك فإن دراسة الفلورا الدقيقة للحليب لها أهمية عملية كبيرة, وبهذا الصدد أجري 
تحلیل جرثومي [:بکتریولوجبا] للحليب في هدد من مزأرع تربية الأبقار في مناطق 
مختلفة في المنطقة الساحلية لتبين وفرة جنس الکورات العنقودية فيه. 


وقد نم اكتشاف ممثلي جنس الکورات العنقودية في جميع عينات الحليب» 
حيث تم عزل ۲۷۲ عينة مستخرجة من المكورات العنقوديةء ومن بينها ٠١‏ عينة تتمتع 
بالعلامات الرئيسية. ولوجود مولدات التكسين والقدرة على تخثر البلازما وشرم 
الليستين. 

وفي الخريف كان اكتشاف المكورات العنقودية في كل رابع أو خامس عينة 
حليب أما في فترة الشتاء والربيع فكانت تكتشف في كل ثاني عينة معروضة. وقد كان 
تركيز المكورات العنقودية السامة في الحليب بأفل نسبة في الفترة الخريفية؛ وتجدر 
الإشارة إلى أن الحليب المجموع الوارد إلى مصنع الحليب كان يحوي كميات أكثر بكثير 
من المكورات العنقودية السامة مما كان عليه في الحليب الإسطبلي. علماً أنه لم 
تلاحظ زيادة واضحة في تركيز المكورات العنقودية البرتقالية (الصفراء) في العينات 
المجموعة بالمقارنة مع حليب الإسطبلات: مما يرتبط كما يبدو بحقيقة أن حليب الأبقار 
المصابة بالتهابات الضرع كان يوزع في إناء الحليب العام. 
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وحسب معطیات الکتب فإن ترکیز الکورات العنقودية البرتقالية (الصفراء) في 
الحلیب الطازج غير انبرد بتضاعف عشرات الرات خلال 1-4 ساعات, آما في 
الحلیب الْبُرد حتی (۱۰ - 1۲) س فیتم فقط إبطاء عملية التکاثر الکورات العنقودية 
السامة: 


دتاية دعالع الشپابات الضرع عشر ا حيوانات 


تحتل المضادات الحيوية اليوم مكانة رئيسية في علاج التهابات الضرع. حيث 
تقمع الضادات الحيوية النشاط الحيوي للفلورا المفيدة (أي مجموعة البكتريا التي 
تشاهد تحت الجهر) الموجودة في الضرع وفي حال استخدام الضادات الحيوية فترة 
طويلة فبإمكانها أن نتسبب في ظهور حالات معقدة من داء البیضات (الخمائري 
والفطري) من الشهابات الضرع: والذي يصعب علاجه. كما تعتبر إحدى النواحي 
السلبية لعلاج التهایات الضرع بالضادات الحيوية تلویث الحلیب بها. والضرر بصحة 
البشر امستهلکین لهذا الحلیب. 

آما في حالة استخدام الضادات الحيوية على آساس زيتي فانه تطول فترة 
[خراجها من الحلیب إلى ۱۲-۱۰ يومأ وفي حال غزارة الکمیات التبقية من الضادات 
الحيوية في الحلیب تضطرب آلية تصنیع منتجات الألبان الحامضة منه؛ حيث تخر 
الضادات الحيوية تطور البکتریا الحليبية, وتفیر إنزيمات الحلیب التي تشارك في 
عملية تصنیم الأجبان ومنتجات الألبان الحامضة الأخری. وقد تم حساب أن الحلیب 
الست‌خرج من بقرة وأحدة مباشرة بعد علاجها بالبنسلین بامکانه أن يحول ۱۰۰۰ لتر 
من الحلیب النوعي إلى حلیب غير صالح للتصنیع. 

كما أن طرائق بسترة الحلیب وتجفیفه أو أي معاملة آلية آخری لا تضمن إتلافاً 
كاملاً للمضادات الحيوية, وحتى بعد غلي الحليب خلال فترة 1۰ دقيقة أو تطبیق 
المعقام الوصد في درجة حرارة ۱۳ س خلال ۱۵- ۰ دقيقة يظل يبقي جزءاً من 
الضادات الحيوية في الحلیب. وعند استهلاك الانسان لهذا النوغ من الحليب» يصاب 
الشخص الحساس تجاه الضادات الحيوية بردات فعل تحسسية بصورة الأرتكاريا 
والالتهابات الجلدية والاکزیما والأوديما وغیرها. آما الأشخاص الذین يتناولون دورياً 
الحلیب الذي يحوي بقايا الضادات الحيوية؛ فيمكن أن تتشكل لدیهم عینات [فيروسية 
أو أحياء دقيقة] مقاومة للمضادات الحيوية ومحفزة للأمراض الُعّدية. وتسبب بعض 
المضادات الحيوية بتسمم الإنسان (مثل الكلورام فينيكول). إن أساليب إظهار شوائب 
المضادات الحيوية في الحليب معقدة ومطولة ولذلك لا تستخدم في مشاريع 
صناعة الألبان. 
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تعتبر الضادات الجيوية أدوية غالية الثمن. وتقل نالجدوی؛ الافتصادية لتطبيقها 
في طلاج التهابات الضرع بسبب الخسارة الكبيرة للحلیب الحلیب. ویستحیل عملیاً عزل حلب 
الأبقار في شروط المزارع الكبيرة؛ ولهذا لا تستث تستشنى إمكانية ورود حلیب مع شوائب 
الضادات الحيوية إلى إناء الحليب العام مما يعتبر خطراً على الإنسان. 


التملیل ال مصائي لشاكل خط رانتشار الل,دسان 
على اللصول نیا مبااميرياً بين ال طفال 


إن طبيعة مشكلة الإدمان الكحولي مشترطة بآلية التطور التدريجي والسلس 
للتعلق بالكحول خلال ثلاث مراحل: ضي البداية ضي المرحلة الخفية» ثم في مستوى 
الوعي الباطني, وبعدها في المستوى النفسي الواضح؛ وأخيراً وبدرجة أكثر وضوحاً 
على الستوی الكيميائي الحيوي والوظائفي, ویمکننا أن نسمي هذه العملية 'ببرمجة 

الادمان الكحولي . وکثیراً ما تبدأ ببرمجة الإدمان الكحولي منذ الطفولة, وحتى ما قبل 

الولادة أي منذ فترة الحمل؛ وهي المرحلة الأكثر ضعفاً ورقة. 

ومن هنا تتوضح أهمية الحمية الصحيحة الخالية من الكحول عند الأمهات 
الحوامل والأطفال. وذلك لتأمين احتياطي وراثي سليم للشعب. محمي بصورة قوية من 
التبعية الكحولية الخفية. 

إن عدة مواد غذائية خاصة بالأطفال هي ضعيفة الكحولية مثل اللين وأصنا 
معينة من الکرامیلا والملبس والشوكلاته) والحلويات التي يضاف إليها الكحول وبعض 
الكوكتيلات والمشروبات غير الكحولية. 

وتقول التقییمات. إن الجرعات القصوى المسموحة للرجال والنساء والأطفال 
حسب ترتيب الحجوم تتناسب تقريباً مع الخلفية الغذائية الطبيعية المتكونة عبر 
التاريخ. وهي خلفية استهلاك الاتانول خارجي المنشأ في تركيب الحمية التقليدية. 

إن المكونات الخماثرية التي تدخل في الغذاء تحفز إنتاج الاتانول الاضای في 
الجسم. الذي يبدو على سطح الظواهر داخلي المنشاء أما في حقيقته فهو مستقز 
خارجي المنشاًء وعلى العکس فان تنقية الحمية من الإتانول خارجي النشا والمكونات 
الخمائرية يؤدي إلى خفض إنتاج الإتانول داخلي المنشأ .ولا يستبعد حقيقة أن الخلفية 
الأحيائية الإيتانولية تعتبر أحد العوامل التي تقصر الحياة الانسانية, ولذلك تستحق 
فكرة ديريابين حول الحمية الخالية من الخمائر كامل الدعم. 

ويعتبر اللبن ضعيف الكحولية أحد المنتجات اللبنية الحامضية المنتجة بالجملة, 
وتتعلق إتانولية اللبن الرائب بشروط كثيرة: ويمكنها أن تتغير بصورة واسعة من ۰۰۰۱ ۸ 
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إلى ۲ . ومنذ منتصف الستینات يعم الصمت نظام القاییس بخصوص حقيقة 
الکحولية الضميفة في اللبن في جمیع آنواعه. وقد کشفت التحالیل الخبرية للبن 
والتي آجرتها معاهد ومختبرات مختلفة عام ۰۱۹۸۲ ذبذبة إتانوليته من ٠,٠٠۹‏ إلى 
۵ أي عشرات الرات في ترتیبین. 

آما في المارسة الواقمية فهناك مکان للتنويع النظامي لاتانولية اللبن بعشرات 
الرات وحتی بالثات. 

وهناك حقيقة مهمة وهي أن اللبن بعد دخوله القناة الهضمية. یختمر بصورة 
إضافية في حرارة ۲۱ -۷ وخلال فترة ۳-؛ ساعات. إن الأتانولية الواقمية للمادة 
اللبنية القابلة للهضم تنمو (ضافیاً بحجم من ۰۰۱ إلى ۱ < وما فوق, ومبدثیاً حتی ۲ 
وهذا الظرف الهام هو ما يفوته أنصار إطعام الأطفال والنساء الحوامل باللین. 

فإذا تناولت الراة الحامل في فترة ما قبل ولادة الطفل زجاجة لبن يومياً 
إتانوليتها القابلة للهضم من ۰,۱ إلى ۲-۱ فإنها تحصل على نسبة من ۰,۵ إلى 
۸ غ من الإتانولء والذي يتراكم القسم الأكبر منه في المشيمة ويقوم بالإصابة الباشرة 
غير انتعشرة للدماغ المستقبلي للجنين غير الُحصن. وإذا كانت كتلة الجنين من ۳۰۱ كغ 
فإنه يبحصل في كل يوم على عشرأت أو مئات (8101 من السم الخدر؛ وفي هذه 
الظروف ترتفع إتانولية أنسجة الدماغ المستقبلي للجنين حتى ۰۰,۰۱ ٠,١‏ / وأکثر, 
وبهذا الشكل تبدا برمجة الإدمان الكحولي للإنسان المستقبلي وإضعاف قوته في 
مرحلة ما قبل ولادته؛ مع احتمال عال جدا. 


أما في فترة إطعام الطفل اللبن أضافياً ینضم إتانول حلیب صدر الأم إلى 
إتانول اللبن. وإذا حسبنا النسبة الكافثة عند الرجل البالغ فإنها تساوي استهلاکاً يومياً 
من قدح إلى کوب «فودكا» وأکثر. كما يجب أن نأخذ بعين الاعتبار أن فترة البرمجة 
على الإدمان الكحولي هي أقصر بکثیر عند الأطفال: أي أنها تمتد بين الربع إلى 
النصف سنة. 

وتبين أن دولتنا كانت الوحيدة في العالم من بين ۲۱۳ دولة على كوكبنا التي 
تطعم استثنائياً على نطاق واسع أطفالها باللبن ضعيف الكحولية. 

إن المعلومات التي يأي بها العلماء الیابانیون تستحق التعليق؛ وهي معلومات حول 
الخصائص المسرطنة للبن؛ يستورد الیابانیون من عندنا الصل فقط وليس اللبن؛ وفي 
دولتهم يقومون على آلاتهم النظيفة وبطريقتهم بتصنيع لنتوج الحامضي اللبني. والذي 
لا يتطابق مع لبننا. 
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وأخيراً هناك فكرة آخری: وهي أنه پوجد إلى جانب الآلية الفيروسية للسوز 
الناعي هناك آلية كيميائية حيوية, وخاصة الكحولية والخدرة. أي أنه يوجد إلى جانب 
الایدز الفيروسي إيدز كحولي, لا فيروسي؛ ذو منشأ كيميائي حيوي» والذي یقوم بفعل 
احتوائه على الایتانول بإضعاف الالية الفشائية للحماية الناعية عند الأطفال. وهو 
بذلك يحمل في نفسه زيادة غير مباشرة لخطر الایدز الكيميائي الحيوي, كأي حامل 
آخر لمرض الإدمان الكحولي, وبالتتاسب مع الفرضية الخطية بلا عتبة. والتي تسلح بها 
أعضاء منظمة الصحة العالية» أن تأثیره على الأطفال يشابه تأثیر الخدرات الکحولية 
القوية على البالفین. 

وهکذا يتبين أن اللبن یعتبر بالنسبة للأطفال «بيرة بیضاء» أو «شراب براغو 
أبيض». ويزيد الخطر الايدزي الكيميائي الحيوي على حياتهم الستقبلية الراشدة. 


إن الاقتحام الكحولي على مجال الوعي الباطني عند الأطفال بصورة برمجة 
[دمان كحولي خفية جماهيرية. والذي شمل عشرات الملايين من أطفال بلدناء هو خطر 
بالغ لاحتمال تشفیل التفاعل التسلسل للتاكل التدريجسي وتحطیم الاحتياطي 
الوراثي للشعب. 

إن تشریع اغلبية الدول يمنع اضافة الضادات الحيوية إلى علف الحیوانات. 
حيث يزيد وزن الحیوانات سریعاً إذا أطعمت بالضادات الحيوية. وتصبح بذلك بيئة 
غذائية ضخمة جداً لنمو البکتریا النيعة تجاه الضادات الحيوية. في الولايات التحدة 
الأمريكية ما زالت عملية إضافة الضادات الحيوية إلى علف الحیوانات مستمرة 
وغالباً ما تصادف بکتریا منيمة آمام الضادات الحيوية. 
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ملح رقع - ۱۵ - 


مول ا حب زا الي من الحبائر 


«لا تاكلوا شيئاً مختمرا: وفي أي مكان كنتم فيه كلوا الخبز الفطير» 
الإنجيل؛ العاقبة, فصل ۲٠ء‏ قصيدة ۲۰. 


«لا تقدموا بين الأضاحي لريكم أي خبز مختمر لأنه عليكم ألا تحرقوا 
العسل او الختمرات قرياناً للرب». 
لیفیت. الفصل ۲؛ قصيدة ۰۲ 


۱۳۲۱۳ بت 


هلجم - ۱3 - 


ا جبائر 


إن الخمائر هي إضافات الفطور السكرية التي تنتج التخمر الكحولي 
للسکریات. وتستخدم الخمائر بصورة واسعة في الإنتاج الغذائي (خمائر الخبز, 
المنبري «ليكيور»). وغيرها. 

ويتركز إنتاج خميرة ة الخبز على تكاثر احرف اساي مغذية سائلة, 
مستحضرة من ديس السّكّر (الفضلات خلال عملية إنتاج السّكر). . يتم تذويب دبس 
السكر بالماءء ويُعَامَل بجير الكلورء ويزيدون حموضته بحامض الكبريتيك والخ. 

ويصادف بين الخمائر والفطور الصغيرة الشبيهة بالخمائر أشكال ممرضة, 
تسبب عند الانسان والحيوان الفُطّار الجرثومي والكنددية (حالات موت فطارية). 

وقد حدد علماء كندا والولايات المتحدة الأمريكية الخاصية القاتلة للخمائر. أي 
أن خلايا الخمائر القاتلة تقتل الخلايا الحسية في الجسم عن طريق إفراز البروتينات 
السامة ذات الوزن الجزيئي الصغير في الخلايا الحسية. وقد حددت هذه الأبحاث أن 
البروتين التوكسيني يو در على الأغشية البلازمية مغيراً نفوذيتها. 

ومن العروف أنه عند تکاثر الخماثر تتشکل آبواغ زفية. تدخل جسم الإنسان 
وتفتل أغشية الخلاياء وتساهم في تشکل آمراض ورمية. 

تستخدم الخماثر في خبز الخبز, وللأسف لا تموت جمیع الخماثر أثناء عملية 
الخبز, حیث يتحول جزء منها إلى أبواغ. تستدعي التخمر الكحولي وتؤثر على الجسم 
تأثیر الکحول. إن الفطور الخمائرية تد تتسبب بالتخمر الكحولي في اللین وجین القریش 
الباع في الدكاكين وفي القشدة الرائبة (الخامر (. 
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لقد آعلنت الجرائد الباريسية أن مجموعة علماء فرنسیین, يبحثون عن وسائل 
مقاومة مرض السرطان, وقد قدم الأستاذ الجامعي إتيان فولف تقریراً حول هذا العمل 
خلال جلسة خاصة في أكاديمية الملوم. 

إن إتيان فولف واشین من زملائه نجحوا في استتبات ورم خبیث في أنبوبة 
اختبار فيها سائل خاص. 

منذ فترة طويلة يعرف العلماء في بلدان كثيرة كيفية تنمية أورام خبيثة على 
الأنسجة الحية, أما الأستاذ فولف فقد حدد هدفه التجريبي؛ وهو دراسة إمكانية تطور 

قام الأستاذ فولف خلال ۲۷ شهراً باستنبات ورم الممدة الخبيث في أنبوية 
اختبار تحوي المحلول الحاوي على مستخلص الخمائر الانزيمية. وخلال ۱۲ شهراً كان 
یستنبت في نفس الشروط لکن بدون الاتصال بالنسیج الحي ورم العي. وقد تبين أن 
واحد, لکن ما إن پستخرج الستخلص من الحلول, حتی يموت الورم الخبیث. ومن هنا 
خرجوا باستنتاج أن مستخلص الخمائر يحتوي غلی مادة تجدد نمو الأورام السرطانية. 

إن تجرية الأستاذ فولف برأي العلماء الفرنسیین الثقات. ستساعد في تحدید 
الطبيمة الدقيقة للعناصر الدقيقة التي «تفذي» الورم السرطاني ونسمح له بالتطور. 

ویستحوذ على اهتمام خاص سلالة 5800118701017065 إذ إنه تمود الیها 
«الخمائر الستنبتة» أي الأنواع والأجناس التي حصلت على استخدام واسع في نواحي 
مختلفة من الانتاج الغذائي. ویتمیز نوع 676۷1526 5260011870170065 بأهمية عملية 
كبيرة. حيث تستخدم اجناس مختلفة منه في صناعات الکحول وصناعة البيرة وخبز 
الخبز. ولا يصادف هذا النوع من الخمائر بصورة وحشية. 

وتعتبر خلایا الخمائر, والبکتریا وفطور مایسیلیوم (الفَزْل الفطري)؛ کاثنات 
حية كاملة ومركبة بدرجة آکثر تطوراً من خلایا الانسجة. 

وتنتمي الخماثر إلى عداد الاحیاء الدقيقة, التي تستجیب بصورة ضعيفة نسبياً 
لتغيرات الظروف الخارجية کالحرارة و 211. 
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الد 


تقوم بكتريا حامض اللبن من الجموعة الثانية (بكتريا مختلفة الاختمار) بتشكيل 
حامض اللكتيك (اللبنیك) وكذلك حمض الخل والكحول الإتيلي (غالباً بكميات كبيرة) 
وغاز ثاني أكسيد الكريون؛ وحمض النمل وعدة مواد آخری, ويرتبط التناسب بين هذه 
الواد بشروط كثيرة (مثل الحرارة و 2811 والوسط وغيرها). 

ويكون ذلك مشترطاً غالبا بالنشاط المشترك لبكتريا حامض اللبن مع الخمائر. 
إن هذا النوع من التخمير المشترك يكون صناعياً غالبا ويستخدم بصورة واسعة ضي 
خبز الخبز, عند صنع خبز الجودارء وضي إنتاج كفاس الخبز (شراب حامض روسي) 
ومجموعة من منتجات حامض اللبن (الجین, اللین, اللبن الرائب الكوميس وهو لبن 
حجر مختمر وغیرها). 
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ملچ ۱۷ - 


اباد بالسکم 


يرى الأخصائيون أن الاستهلاك الزاشد للسکر الکرر يؤدي غالبا إلى نائج 
وخيمة منها اضطراب الأيض [ التمثيل الغذائي .| وبالدرجة الأولى اضطراب الایض 
الكريوهيدراتي. إن مرض هبط سکُر الدم يسبب للمرضی شکاوی على التعب والدوار 
والجوع الدائم وسوء الرژية وأعراض کثيرة آخری, وغالباً الأحاسيس الزعجة بعد أن 
نتناول القلیل من السکر أو الحلوی: لکن هذه الأعراض القلقة سریعاً ما تعود إلينا. إن 
مرض عبوط سکر الدم قريب جدأ من مرض البول السكري. ثم تزداد خطورة مرض 
التصلب التعصدي وأمراض القلب الوعائية. 

ظاهریاً كنا نعتقد آننا وجدنا منتوجاً مثالیاً: عادي ولذیذ ویمکن حفظه إلى ما 
لا نهاية تقريباً. إنه طاقة نقية عملياً. تدخل سريعاً في عملیات الأیض. ولکن خلال ال 
۰ سنة الأخيرة حدثت زيادة خيالية متضاعفة بخمسین مرة في إنتاج السکر الکرر! 
لقد زاد استهلاکه في بعض البلدان إلى ۰۱۵ ۲۵ مرة. ولقد أدى استهلاك السکر الکرر 
بكمية ۵۰خ يومياً عند الشخص الواحد (وقد وصلت الكمية عند البمض إلى ۱۰۰ غ 
يوميأً) إلى ظهور النتائج المأساوية التي ذکرناها. 

إن العالم الإنكليزي المعروف د. يودكين. التخصص بالعلوم الغذائية. أعلن أنه لو 
علم جزء يسير فقط من الضرر الذي يجلبه السكر عند أي مادة غذائية آخری, لتم 
منعها مباشرة. ولقد ألف الدكتور د یودکین کتابه حول السكر بعنوان «نقي وأبيض 
وفاتل». وقد صدر الکتاب في لندن عام ۰۱۹۷۲ تسیب بصدمة حقيقية عند القراء. 

لقد طالب یودکین باصرار |علان السکر الابیض «مادة خارجة عن القانون» أو 
طباعة ملاحظة على عبوات السکر كالتي تطبع على علب السجائر: «خطر على 


۳ ۲ 


الصحة». كما انتبه عالمان من الولایات التحدة الأمريكية, هما أ. خوفیر و م. ولکیر 
إلى الخبث الضاص بالسکر المكرر في أنه «يتسبب بإدمان خطیر کالادمان على 
المخدرات». وحسب رأيهم فإن الفرق الوحيد بين الهيرويين والسكر في أن الأخير لا 
يحتاج إلى حقن وهو متوفر ولا يعتبر أذى اجتماعياً. وهناك مؤشرات تجعلنا نفترض 
أن «إدمان السكر» يساعد في فتراته المبكرة على تطور الإدمان على الكحول 
وإدمان المخدرات. 


وتتلخص آلية استخراج السكر إلى إخراجه بفعل الماء من الخامات ثم تنقيته من 
المواد المرافقة بمساعدة [ الرياجينية] وهي المواد المشاركة في التفاعلات الكيماوية 
والمواد الممتزة, والتبخير المتكرر والتبلور. ويسمح بإضافة الأزرق اللازوردي [ حوالي 
٠‏ ”ملغ على كل ١‏ كغ] من أجل الحصول على لون أبيض نقي للسكر المكرر؛ وتستخدم 
بعض البلدان لأغراض غذائية السكر الأصفر. الذي يحتوي كمية قليلة من 
دبس السكر. 

إن السكر المنقى الصا سهل الهضم (وليس توليفي بواسطة الكبد من المواد 
الغذائية)؛ وهو مجمُع الدهون, والكوليسترول في الدم. آما الكوليسترول اتزائد فهو 
أحد أسباب مرض التصلب التعصدي. والحلقة المفرغة في هذا الضمار تكمن في أن 
فائض الكربوهيدرات لا ينتظم في الجسم كما هو بل يجبر الكبد على الإنتاج 
الفعال للدهون. 


سك رالمنب هر عر دنا الضرددي 


إن سكر العنب المتشكل من سكر القصب [السکروز] يعتبر بالنسبة للإنسان 
«عدواً ضرورياً». وتكمن ضرورته في مشاركته في عمليات الأیض, حيث يعتبر سكر 
العنب مورداً طاقیاً هاماً بصورة خاصة بالنسبة للخلايا العصبية ومن ضمنها خلايا 
الدماغ: لكن سكر العنب غير مرغوب به بكميات كبيرة في الجسم. إن انخفاض درجة 
التحمل تجاه سكر العنب عند الناس في حال إصابتهم بالعديد من الأمراض, وعند 
الإجهادات؛ وكذلك بعد بلوغ سن معينة والتشیخ. يمكن أن تؤدي إلى تطور مرض البول 
السكري ويتم ربط التأثير السيء لسكر العنب في وفتنا الحاضر بقدرته على غلكزة 
البروتينات (الهيموجلوبين [اليحمور]؛ الألبومين [الزلال]؛ الكولاجين). 

إن التفاعل الحاصل مشابه للتفاعل الذي يلاحظ عن قلي اللحم. 

فعند غلكزة عدة بروتينات أخرى يتباطأ إخراج الدهون من الدم» مما يستدعي 
فرط الشحمية وهو عامل جوهري في تطور أمراض القلب الوعائية. 
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وإذا آخذنا هذه العلومات وغیرها بعين الاعتبار ينتج أن استهلاك الواد الفنية 
بالنشاء وكذلك الخضار والفواکه على آنها منبع للكربوهيدرات أكثر نفعاً بكثير من 
استهلاك السكر والمواد التي تحتويه لأنه مادة كربوهيدراتية مكررة صافية, حيث تأتينا 
المواد المذكورة بالكربوهيدرات بفيتامينات فئة 8 والعناصر المعدنية والنسيج الخلالي 
والبكتين؛ في حين أن السكر يمثل بنفسه سكر القصب [ السکروز] النقي بدون عناصر 
غذائية أخرى. 


السلا حادي على المناص رالمرنية 
لقد طورت الشركة اليابانية «نيسان سايتو» تقنية غير مألوفة في تصنيسع 
السكر الحاوي على عناصر معدنية؛. حيث يقومون بإغناء الخامات السكرية الطبيعية 
خلال عملية التکریر, بالعناصر العدنية شم يقومون بتسخينها وتعليبها وتعقيمها. 


وبالنتيجة يصبح كل ۱۰۰ غ من السكر المكرر حاویاً في (ملغ) على : ۱۱۳ كالسيوم: ۲ 
حدید» ۲۰۰ بوتاسيوم. أي ما يزيد بعشر مرات عما هي عليه في السكر الأبيض. 
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إن القهوة منتوج نحصل عليه بقلي وطحن حبوب شجرة القهوة. نحتوي القهوة 
على الکافیین والسکر والعناصر المعدنية والآزوتية وغيرهاء واستهلاکها الطول پتسبب 
بانهاك الجهاز العصبي. 


القپوة دگولیستردل الدم 


إن استهلاك من ۵-۲ فناجین قهوة يومياً يؤدي إلى رضع مستوی الکولیسترول 
في الدم بصورة ملحوظة. وکلما شرینا آکثر كلما ارتفعت نسبة الکولیسترول في اندم آکثر ولا 
يدعو الباحئون إلى الابتعاد الکامل عن القهوة. إنما یدعون إلى استهلاکها المعتدل. 

الاي 

إن الشاي هو نبات استواني دائم الخضرة: والشاي الشرفي هو أساس الأنواع 
التي تنمو في الاتحاد السوفييتي. يحتوي الشاي على الكافيين؛ والزيوت الأثيرية والواد 
الدابفة وفيتامين € وغيرها. كما يتم تصنيع الشاي المطحون والشاي الحلو. وحسب 
طريقة معاملة أوراق الشاي, يتم التفريق بين الشاي الأسود والشاي الأخضر والشاي 
الأصفر والشاي الأحمر. 

يتم الحصول على الشاي الأسود من أوراق القمم (مع أوراق) آفراخ النبات؛ التي 


نخضعها للتقدید. والفتل, وتخمر وتجفيف (وبالنتيجة تتفكك البروتينات؛ وتتأكسد 
المواد الدابفة). 
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أما الشاي الاخضر فیحضر ایضاً من آوراق القمم مع آوراق أفراخ النبات 
الطازجة. حيث يقومون بتبخير الأوراق لتحطيم الإنزيمات والاحتفاظ باللون الأخضرء 
ثم يجففونها ويلفونها. يحتوي الشاي الأخضر على كمية أكبر من حامض التنيك 
وفيتامين € بالقارنة مع أنواع الشاي الأخرى. 


الشاي ضر الأددام 


لقد تنسبه العلماء الیابانیون إلى أن سكان الناطق والذين يستهلكون كميات كبيرة 
من الشاي الأخضر. لا يصابون عملياً بالسرطان, فقرروا أن يجربوا استنتاجهم على 
الخنازير البحرية, وقد نشرت الجريدة الإيطالية نتائج أبحاثهم «جريدة أنيتا». لقد تم 
تقسيم الخنازير البحرية المصابة بأورام خبيثة إلى مجموعتين. وصاروا يحقنون 
مجموعة منها بمستخلص الشاي الأخضر. وبعد فترة معينة تويك كل خنازير الجموعة 
الأولى؛ أما عند أغلبية حيوانات الجموعة الثانية التي حقنت بالمستخلص فقد لوحظ 
تناقص حاد في نمو الأورام» وتوقفه النهائي في بعض الحالات. 

اللفاس «مشراب دل سي » 
إن الكفاس هو شراب طبيعي. محضر من قطع خبز الجودار المطحونة ومن 


شعير البيرة على أساس الاختمار الحامضي اللبني أو الخمائري. يحتوي الكفاس على 
كمية كبيرة من حمضن اللكتيك [اللبنيك] (۲۵, :)٠ ,5-٠‏ والسكر ۳, 0-٠‏ . 


ويتشكل حامض الكربونيك أثناء عملية التخمر؛ ویضاعف الخصائص العضوية 
الخاصة بالمنتوج. وتسود طريقة الاختمار بحمض اللين فضي التقنيات الحديثة 
لتحضير الكفاس. 
الشوم 


إن الطعم الحاد للثوم ورائحته القوية مشترطة بزيوته الطيارة؛ التي تدخل في 
تركيبها المركبات الكبريتية. يحتوي الثوم على مواد آزوتية والجليكوسيد الآليين وأملاح 
المعادن وفيتامين ')وفيتامينات فئة ظ. 
الفهل اكاد 
إن الفجل الحار نبات طويل العمر له جذر طويل وثخين. والمركبات الرئيسية 
التي تكسب الفجل الحار البروش رائحته وحدته هي زيوته الطيارة وزيت الخردل: 
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وبالاضافة إلى ذلك فان العصیر الطازج لجذر الفجل الحار يحتوي على مركب مبید 
للجرائیم هو اللیسوزیم؛ قاتل البكترياء وفیتامین © (وصولاً إلى ۲۵۰ ملغ ). وضي 
الأوراق هناك حامض الأسکوربيك بنسبة (۳۶۰ ملغ /)۰ يحتفظ جذر الفجل الحار 
الکامل وغیر القشور فترة طويلة بفیتامین ن), وحتی في حزیران تکون كميته في 
الجذور الحضرة في الخریف في حدود ١٠٠ملغ‏ 7 في حين أن الجذور الفرومة 
والتروكة في الهواء الطلق تفقد فیتامین ) خلال ساعة. ومن أجل الاحتفاظ 
بالخصائص الفيتامينية للفجل الحار البروش یتوجب تزویده مباشرة بعصير الليمون؛ 
لأن الانزیمات غير فعالة فضي الوسط الحمضيء آما فيتامين ') فمستقر, وتستخدم 
الأوراق الفتية الطازجة کتتبیل للسلطات والشوریات. 


يستخدم الفجل الحار قي الطب المارس لتحضیر التمريخ في حالات الاصابة 
بالتهاب جذور الأعصاب. والالتهابات العضلية؛ وتستخدم المنافيع المائية للفجل الحار 
كوسيلة مضادة للجراثيم من أجل الغرغرة والفسولات. 


ممض ا كل 


ينتشر حمض الخل بصورة واسعة في عالم النبات والحيوان في الحالة الحرة 
وبصورة آملاحه وأثيراته الشتقة» وبمقدور الکثیر من البكتريا والفطور أن تؤدي إلى 
إنفلاق الاتحادات العضوية مع تشكل حمض الخل, ونتيجة لذلك يتشكل غالباً عند 
التخمر والتعفن, وقد شكل الإنتاج المالمي لحمض الخل نسبة ۲,۷-۳,۵ملیون طمن 
عام 198. 


خلال اليوم يتشكل في جسم الإنسان حوالي ۶0۰۰ من حمض الخل بصورة 
أسيتيل كو ۸ . ويحتمل التسمم بحمض الخل عند اضطراب تقنية الأمان في شركات 
الإنتاج المرتبطة مع استخلاصه وتطبيقاته. وفي المختبرات الكيماويةء وعند التتفس 
بهواء السعات الكبيرة؛ التي كان يحفظ فيها الخمر, وداخل أبراج العلف السيلاوي 
والحفر. يعتبر حمض الخل أحد العناصر الغذائية النتشرة, المستخدمة في الظروف 
الحياتية, كإضافة غذائية للتعلیب المنزلي. ينتمي حمض الخل من ناحية التصيف 
التسممي إلى سموم ذات مفعول جلدي امتصاصي. عند تأثير أبخرة حمض الخل 
يلاحظ عند الإنسان تهيجات الغشاء المخاطي للطرق التنفسية العليا وملتحمة العين 
وشهور بالحرقة في الحلق والسعال وألم في الصدر وصعوبة في التنفس والغثيان 
والتقيؤ. إن التسمم المزمن الناتج عن التواجد المطول في منطقة العمل؛ التي يحتوي 
هواؤها على أبخرة حمض الخل, يتصف بالتهابات الفشاء الخاطي للأنف الضمورية 


و تن 


والتضخمية: والتهابات البلعوم والتهابات الحنجرة والنزلات الشعبية ونهدم الأسنان 
المتصاعد والتهابات الملتحمة والتصلب الرئوي. كما أن التتاول الدائم للمحالیل الخففة 
من حمض الخل (بصورة الخللات والصلصات وغیرها) يمكن أن بودي إلى تطور 
التهاب العدة الزمن. 


ملع الطمام الغذائي 

تدخل الكمية الطلوبة من الملح إلى جسمنا مع الواد الغذائية وعن طریق اضافته 
إلى الغذاء, وهناك آراء تقف مع : جدوی الحصر الحاد لكمية الملح فضي تغذية الانسان. 
إن المعلومات التي حصلنا عليهاء والتي تخبرنا بأن المحتوى العالي لملح الطعام في ماء 
الشراب وغزارة استهلاكه مع الطعام يؤدي إلى تطور مجموعة من الأمراض؛ وخاصة 
قرط ضغشط الدم الشرياني, وينصح بالحد من استهلاك الملح (وخاصة في 
الأعمار التقدمة). 

خلال ال 4۵ سنة الأخيرة زاد استهلاکنا للح الطعام بمرتین وأربم مرات. ولقد 
تم إرضاء الحاجة الوظيفية العضوية للملح في جسمنا منذ فترة بعيدة, لکن شهیتنا 
تجاهه زادت لدرجة: صار بعض العلماء يقارنونها بالشهوة إلى الخدرات. 

وبعد دراسة القبائل التي تستهلك كميات قليلة جداً من ملح الطعام: لم يتم 
اکتشاف ولا حالة من فرط ضفط الدم » حتی عند أشخاص في عمر الشيخوخة, 
وعندما تمت تجربة إطمام هؤلاء الأشخاص بفذاء مملح بصورة زائدة فقد لوحظ 
عندهم ارتضاع سريع في ضغط الدم الشرياني. وسطياً يحصل الفرد الأوروبي مع 
غذائه ۱۵غ ملح والياباني حوالي ٠غ‏ ويلاحظ أن اليابان تحتل المرتبة الأولى في العالم 
في عدد مرضاها بفرط ضغط الدم. 


في حالة الاستهلاك المفرط للملح يتم في الجسم احتباس كمية كبيرة من 
السوائل, أكثر مما يحتاجه الجسم. فتنتفخ الخلايا من كثرة المياه. وتضغط على الأوعية 
الدمويةء رافعة الضفط فيها. ولكي يتم ضخ الدم المتواجد تحت الضفط يضطر القلب 
إلى العمل بإرهاق؛ كما يزداد التحميل على الکلیتین, انلتین تقومان بتنقية الجسم من 
وفرة شوارد الصوديوم. ويضر الملح بالمرشحات الكلوية الدقيقة؛ أما كمية الملح التي لا 
يستطيع الجسم التخلص منهاء فتتراكم في الجسم وخاصة في الأقدام. 
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سیدهشکم ما ستعرفونه عن الملح 

هل تستخدمون الصوديوم أو القلى الكاوية أو الکلور أو الفاز السام لتتبیل 
طعامکم؟ تسالون ما هذه الأسئلة الغريبة؟ لا يفعل ذلك إنسان عاقل. 

إن ذلك صحیح؛ لكن الحقيقة الصاعقة أن الناس في الحقيقة يستخدمونها 
لأنها جميماً تدخل في تركيب المركب البلوري غير العضويء الذي نعرفه تحت 
اسم الملح. 

خلال عصور طويلة كان مفهوم «ملح الأرض» شبيئاً جيداً وجوهرياء لكن 
الحقيقة أنكم تهدمون جسمكم بهذا النتوج الذي تضعونه يومياً في غذائكم. 

تذكروا أن: 


.١‏ الملح ليس بطعام! ولا يوجد تفسيرات لاستهلاكه أكثر من كلوريدات البوتاسيوم 
أو الکالسیوم أو الباریوم أو عناصر كيماوية آخری من الرف الصيدلاني. 


۲ الملح لا يهضم ولا يستوعب أو يستخدم من قبل الجسم. ولا يملك الملح أي قيمة 
غذائية. ولا يحتوي الملح على أية فيتامينات أو مواد عضوية. والأهم من ذلك أن 
اللح ضار ويمكن أن يتسبب بأمراض الكلى والمثانة والقلب والأوعية والشرايين 
الدموية. يتسبب الملح باحتباس الماء في الأنسجة وتصبح سبباً لمرض الاستسقاء. 


. الملح يمكنه أن يؤثر كسم على القلب؛ كما أنه يزيد الحساسية المرضية للجهاز 
العصبی. 


لكن إذا كان املح ضارا بهذا الشکل, فلماذا يستخدم بهذه الصورة الواسعة؟ 
في أغلب الحالات بسبب العادة؛ التي انفرست في الناس عبر آلاف السنين 
والتي تأسست على التصور الخاطئ حول حاجة الجسم البشري للملح. 


من أين تبدأ بداية التعود على الملح 

يفسر عالم الكيمياء الحيوية هذه الظاهرة أنه في زمن ما قبل التاريخ كان في 
الأرض توازن كامل بين الصوديوم والبوتاسیوم. لكن الأمطار المستمرة عبر العصور 
غسلت القسم الأكبر من أملاح الصوديوم» ومع الوقت صارت الترية والنباتات تحصل 
على كمية غير كافية من الصوديومء وعلى كمية عالية من البوناسیوم. وبالنتيجة صارت 
الحيوانات والبشر تبحث عن بديل لهذا النقص, فوجدوا بديلاً فقيراً وغير فعال 
وخطير جداً وهو الملح اللا عضوي أو الملح فقط. 
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إن ابتلاع الملح والظن آنکم تحصلون على صودیوم طبيعي. کأن نتناول الکالسیوم 
اللا عضوي للحصول على الکالسیوم ولا واحد من هذه الرکبات بمقدوره أن یهضم من 
قبل خلایا الجسم. ولأن کل العناصر اللاعضوية ضارة پالنسبة لأعضاء الهضم. یتضح 
لدینا سبب ظهور هذا الشعور الشدید بالمطش بعد تناول اللح. وذلك لأن العدة بهذا 
الشکل ترد على العنصر الغریب. فتحاول إخراجه بأسرع ما يمكن من الجسم عبر 
الکلیتین. ویمکنکم أن تتصوروا التأثیر الذي یحدثه الملح على مرشحات الكلية. ومن بين 
جمیع أعضاء الجسم تماني الکلّی أكثر الجمیع من مفعول الملح. 

فما الذي یحدث في الجسم عندما يستهلك الانسان كمية أكبر من الملح مما 
بمقدور الكلى أن تفرز؟ يتراكم هذا الملح الزائد في مناطق مختلفة من الجسم وخاصة 
في بطن القدم والقسم السفلي من الأقدام ويتميز بنزعة التسبب بتورمها . 

يقوم الجسم آلياً بتنظيم الحماية من هذا السم بحله بالماء المتراكم» وبالنتيجة 
تتورم المناطق؛ لأن الأنسجة تمتلی بالماء. وعندما تتورم الأقدام والکعبین تصبح 
مریضه وموله. 

وکما هو الملح ضار بالکلیتین فهو ضار بالقلب, وبامکان كمية فليلة منه فقط أن 
تکون خطيرة؛ لاذا؟ لأن عمل عضلة القلب ينتظم بفعل الترکیز الناسب وتوازن املاح 
الصودیوم وانکالسیوم العضوية في آلدم. وهكذا فإن وفرة الصودیوم تؤدي إلى تخریب 
عمل العضلة القلبية ورفع ایشاع القلب وضفط آلدم. 

كيف يؤثر اللح على ضفط الدم؟ لقد عرف الطب آسباباً کثيرة للضغط الرتفع؛ 
مثل التوتر والجهد والاجهاد والمواد السامة مثل السجائر والفازات المنطلقة؛ والتوابل 
الحارة ومبيدات الحشرات الكيماوية والتأثيرات الجانبية للأدوية وغيرهاء فماذا 
بإمكانكم أن تفعلوا لتحموا أنفسكم من كل هذه العوامل السلبية؟ 


إن أفضل حل هو [لفاء أكبر عدد ممكن من العوامل الخطيرة من الوضع المحيط 
بكم. والأهم من ذلك إبعاد الصوديوم المكلور (أو ملح الطعام)» إذ إنه يعتبر سبباً رئيسياً 


لارتفاع الضفط. 
أسطورة بحث الحيوانات عن الملح 


ينتشر في العالم راي سائد حول حاجة الإنسان الكبيرة إلى اللح, وأن الغذاء 
الخالي من الملح هو غذاء ناقص, وأن الملح ضروري للحفاظ على الجسم في حالة 
طبيعية جيدة. يقولون إن الحيوانات تسير أميالاً عديدة لتصل إلى «الرواسب الملحية». 
لقد قمت بدراسة المناطق التي تجتمع فيها الحيوانات البرية من كل الأنحاء المجاورة 
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لتلثم هذه الترية. تمرف هذه الناطق جمیمها برواسب ملحية لترکیب كيماوي مفید, لکن 
ولا واحدة منها تحتوي على کلورید الصودیوم (الملح)؛ حيث يغيب فیها تماما الصودیوم 
المضوي وغیر العضويء في حين آنها تحتوي على كثير من العادن العضوية الأخرى 
والواد الفذية الضرورية للحیوان. 


الصردا 


الصودا (هیدروکربونات الصوديوم, بيكريونات الصوديوم) هي مسحوق أبيض 
بلوري بلا رائحة؛ له طعم قوي مالح ينحل في الماء مع تشكيل للمحاليل القلوية (طم ۵ 
۸,١ 2-28 -:‏ ). عند تناول الصودا داخلياً تبطل مفعول حمض العصير المعدي وتؤثر 
تأثيراً ظاهراً مضاداً للحموضتة, علماً أنه يتوجب أن نأخذ بعين الاعتبار: أنه خلال 
عملية إبطال مفعول الحمض بواسطة هيدروكربونات الصوديوم يتم إفراز ثاني أكسيد 
الکریون, الذي يؤثر تأثیراً محفزاً على مستقبلات الفشاء الخاطي للمعدة؛ ويزيد إفراز 
الجاسترين (المعدين) ويمكن أن يتسبب بزيادة إفراز ثانية. كما أن تناول جرعات كبيرة 
يمكن أن يسبب امتصاص فائض مضاد الحموضة من قبل الدم ويتسبب في الدم 
بإخلال التوازن الحمضي القلوي. عند استهلاكنا هیدروکریونات الصوديوم يجب أن 
نأخن بعين الاعتبار أن وروده المطول إلى الجسم يمكن أن يؤدي إلى القلاءء الذي لا 
بعوض أحياناً ويتراهق بفقدان الشهية والفثيان والتقيؤ وآلام العدة والقلق وآلام الرأس. 
أمافي الحالات الحادة فيؤدي إلسى تشنجات كزازية, كما يحتمل ارتفساع 
الضفط الشرياني. 


تحتوي المياه المعدنية على كمية كافية من الصودا لإشباع حاجة الجسم. 


اجوز 


يحتوي الجوز علس كمية كبيرة من المناصر عالية السعرات. وفي حالات 
الرطوبة العالية في المستودعات يصاب الجوز بالفطور الصفيرة والعفن ويتسبب بتسمم 
قوي (أفلاتوكسيكوز). 

إن الأفلاتوكسينات هي مجموعة التوكسينات الميتابولية التي تنتجها الفطور 
العفنة. وهي تتمتع بمفعول ممرض للكبد مختار (مثل النخر, أو تليف الكبد). والجرعة 
الممكنة هي ۲۰ملغ على ١‏ كغ من النتوج. وله مفعول مولد للسرطان عبر الألكلة. هناك 
طيف واسع من الحيوانات الحساسة تجاه مفصول الولد للسرطان والذي تتمتع به 
الأفلاتوكسينات: مما يتسبب باعتبارها ذات خطورة كامنة على الإنسان. 
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لقد أجريت دراسه مفصلة لتغذية سکان أوغندة وتایلاند وسويسراء وغد نم 
(قمح, ذرة: صوياء فاصولیاء شهوة. كاكاو) ونتائج المعاملة (الطحین, الخبز) جميعها 
حاوية على الاأفلاتوکسینات بترکیز من ۱۰۰ إلى ١٠٠٠مكغ/كغ,‏ وقد تسببت 
الأفلاتوكسينات عند أطفال الهند بتلیف كبدي شامل عام ۰۱۹۷۱ 
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-1٩ - مهم‎ 


الاد 


يحتوي جسم الإنسان البالغ حوالي 70 > من الماءء وكلما كان الجسم أكثر شباباً 
كلما زاد الوزن النوعي للماء فيه.يدخل الماء في تركيب كل أنسجة الجسم البشري 
ونسبته في الدم حوالي ۸۱ ۰7 وفي الأنسجة العضلية السميكة ۷۵ / وفي العظام 
حوالي ۲۰ / ويستهلك الإنسان البالغ وسطياً حوالي ۲,۵ لتر ماء يومياً. 

ویتسکم نظام العاییر لكل الاتحاد السوفييتي بشروط المياه القادمة إلى السکان 
عبر نظام التزويد المائي المركزي تحت رقم ۰۷۲-۲۸۷۶ ويشترط نظام العاییر هذا 
الدلائل العامة لكل إمدادات المياه, وحسب شروط نظام العاییر ۷۳-۲۸۷۶ فإن على 
رائحة وطعم الماء عند حرارة ۲۰ س ألا ترتفع فوق الدرجتين؛ ولونها في السَلّم لا يزيد 
على ٠١‏ ۰ أما المکر المائي حسب السلم المعياري ألا يزيد على ۵, املغ/لتر. والصلابة 
العامة ألا تزيد عن ۷ملغ/مکافی/لتر. كما حدد نظام المعايير هذا التراكيز القصوی 
للمناصر التالية: بالنسبة للرصاص ألا يزيد عن ۰.۱ملغ/لتر, والزرنيخ ألا يزيد عن 
۵ مغ/لتر» والفلور من /, ٠إلى‏ ۵, املغ/لتر؛ والنحاس ألا يزيد عن ١.١‏ مغ/لتر 
والزنك (التوتياء) ألا يزيد عن ۰, دملغ/لترء والنيترات في حدود ١٠ملغ/لتر.‏ وقد أشار 
نظام المعايير إلى أن التركيز السموح به من العناصر الضارة الأخرى يتحدد في كل 
حالة بمفردها من قبل طبيب الصحة الأول في الاتحاد السوفييتي, كما تعطى أهمية كبيرة 
للمؤشرات الجرثومية؛ حيث يتوجب ألا يزيد عدد الجرائیم العام عن 2۱۰۰ /مل. 


تحتوي مياه الينابيع الطبيعية دائمأ على كمية ما من المركبات الكيماوية وفلورا 
متنوعة (نباتات خاصة بمنطقة ما)؛ وبيوض الديدان المعوية والفيروسات ويمكنها أن 
تكون سبباً للتسمم؛ وكذلك سبباً للأمراض ذات الطابع الستوطن والطابع الوبائي. 
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من الخمسینات ظهر خطر تلوث الیاه بالنظاثر الشعة الصناعية. التي تستطيع 
أن تتراکم في بعض الأعضاء وتصبح سبباً للآفات الاشعاعية الزمنة. إن هذا الخطر 
يجعل حماية المياه الطبيعية من التلوث بالعناصر الشمة آمراً في غاية الأهمية. بزمکان 
المياه أن تتلوث بمواد مولدة للسرطان, ویمکن أن تکون مياه الینابیع الطبيعية عاملا 
مسبباً مرضباً لظهور بعض الأمراض الزمنة غير انُعدية مثل: التسمم بالفلورین 
والجوتر المتوطن ومرض کاسینغ بيك (مرض التفضرف العظمي المشوه المستوطن). 

إن استهلاك المياه التي تحتوي على كميات مرتفعة من كلور الصوديوم يعتبر 
اليوم أحد العوامل المؤدية إلى تطور حالات فرط ضغط الدم. 

إن ارتفاع نسبة النيكل والبورون في الدم يستدعي تفيرات نشاط الإنزيمات 
المعوية ويؤدي إلى تطور حالات الآفات الكبدية وهكذا فإنه يصادف في المناطق الفقيرة 
بالکوبالت, حالات الآكوبالتوز ولا فيتامينية 012 ولوحظ في الناطق الغنية بالبورون 
التهابات معوية مستوطنة عند قطيع الماشية؛ وفي المناطق المتصيزة بوضرة النيكل 
يصادف عند الحيوانات المدجنة حالات «عمى النيكل»: وفي الناطق الغنية بالمولبدين 
يحتوي بول الحيوانات على كمية مرتفعة من حمض البولة؛ وقي المناطق الفنية 
بالنحاس يلاحظ مرض فقر الدم عند الحيوانات المزرعية, وفي المناطق الغزيرة 
بالسلينوم تسجل حالات «المرض القلوي»عند الحيوانات. 

وهكذا تبينت مسألة التأثير الكيماوي لتركيب المياه على صحة السكان ووظائف 
الجسم الإنساني وهي بحاجة إلى دراسة مفصلة ومستمرة. 


ان المياه الإرتوازية هي المفضلة بصورة منبع للتزويد المائي للشرب وحاجات 
المزارع. لقد قدم العلماء اليابانيون طريقة لتجنب تشكل الواد المولدة للسرطان في مياه 
الانابیب. فلقد وج دوا أن المياه المكلورة تسمح بتشكل ثلاشي كلور الميتان السرطن 
وعناصر سامة أخرى. 


«المياه المغلية المبردة تطول العمر» 


حكمة شعبیه 
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ملحق ۷۰۰ - 


«إن الأشخاص الرحین یشفون من آمراضهم أسرع 


ویعیشون حياة أطول» 
(حکمه شعبية) 
«إن أسعد إنسان هو الذي يقدم السعادة لأكبر عدد 
ممكن من الناس» 
(د. دیدرو) 


لقد جلبت مقالة: «تملموا كيف تکونوا سعداء» التي نُشرت بتاریخ ۱٩‏ شباط 
۵ في مجلة «روسیا السوفیاتیة) مجموعة كبيرة من استفسارات القراء. ولقد 
تحدثت هذه ال مقالة حول التمارین الرياضية عند المثلین من أجل تحقیق التکامل 
النسجم. والتي قام بتطویرها ألكسي فاسيلي بویارشینوف, وقد طلب القراء في 
رسائلهم أن نحدشهم بالتفصیل عن هذا النظام الأصيل؛ الذي يسمح لكل إنسان 
بتحسين مزاجه وإزالة إرهاقه ورفع قدرته العملية. وفي نهاية الأمر تحقيق مستوى عال 
من الابداع يتم فيه حل المسائل الصعبة بصورة أسهل. 

ولا داعي للدهشة من تسميتها بالرياضة التمثيلية التي طورها أ. ف. 
بویارشینوف. إذ إنه بمقدور أي إنسان القيام بهاء حتى من كان بعيداً جداً عن المسرح, 
فممارسوء هذه الرياضة يتعلمون ببساطة كيفية الدخول في الحالات العاطفية المختلفة 
التي تظهر بالفطرة عند المثلین الموهوبين فقط. 

عندما تريدون الدخول في حالة عاطفية معينة تصوروا أنكم تميشونها وعبروا 
عنها بحركات عضلات الوجه وإشارات اليدين. وستأتيكم هذه الحالة فعلاًء ومن المهم 
تثبيتها في النفس, ولذلك وبعد كل تمرین تمثيلي أجروا التمارين الرياضية التقليدية. 
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التمرین الأول في هذه الرياضة هو «تقلید التثاؤب»: يستحدم معلمو الغناء منذ 
زمن بعيد التثاؤب من أجل بناء الصوت الفنائي, وقد اکتشف العلماء أن التشاؤب یفید 
في تهوية الرئتین. وبحسن عمل القلب ودوران الدم. في البداية اعتزموا على الوصول 
إلى هذه الحالة. لكي تأتیکم بنفسها بعد فترة معينة. استرخوا بوضعية الوقوف أو 
الاستلقاء, الفظوا في نفسکم الصوت «آووو....» (کما في حالة التثاؤب) وتصوروا أن 
يتشكل داخل الفم تجويف کبیر «قبة» تنزل قاعدتها مع صوت التثاژب أسفل فأسفل, 
وفي نفس الوقت يظهر الشمور بالهدوء. 

التمرین الشاني: هو «حالة ما قبل النوم وما بعد النوم». حاولوا أن تسترخوا 
بصورة كاملة مستلقين على السجادة؛ تصوروا كيف ترتاح الأهداب» والحواجب والشفاه 
ویصبع جلد الوجه کأنه مخملي وینتشر الدفء عبر الجسم کله, ترتاح آصابع الیدین 
والقدمین, وتسترخي جمیع المضلات وتمتلی أجزاء الجسم كلها بثقل لطیف. 

أما التمرین التالي «التثاؤب» فيحتاج للقيام به أن نُفَضْنْ آنفنا قلبلاً ونرضع 
حواجبنا, ونحاول استدعاء تمبير التشاؤب الذي لا يقاوم على وجهنا وأن نحتفظ به 
لبضع ثوان, وستشعرون بعد وقت معين أنكم فعلاً بدأتم تتثاءبون. قوموا بهذا التمرين 
بلا خجل؛ واستمتعوا به مستخدمين مبدأ «القبة». تلفظوا بالصوت المنخفض 
(أووو...)» خافضين إياه تدريجياً. وکانما كان في أوله في الحلق, أما في نهاية 
التمرين صار في منطقة الظفيرة الجوفية (الشمسية). 

«الابتسامة الطيبة والضحك» لا أحد يشك في أن الضحك يؤثر تأثیراً إيجابياً 
على صحة الانسان, إذأ فلنرفع جميعنا أطراف شفاهنا إلى الأعلى؛ ونزرع غمازات 
المرح السعيدة حول المينء ونفضن آنفنا قليلاً. ونحتفظ بهذا التعبير على وجهنا 
متصورين أنه يضاء بنور الضوء الدافئ. أغمضوا أعينكم واضحكوا فكرياً من تذكركم 
لتصرف مضحك جداً في حياتكم: ارفعوا أيديكم للأعلى: افتحوا فمکم وافرحوا فكرياً 
كلاعب رياضي حقق النصر. 

إن «شماع الشمس» هو حالة توليف كل الحالات السابقة وهو الدرجة المليا في 
هذه الرياضة. تذكروا كل التمارين السابقة وحاولوا جمعها كلها في تمرين واحد. 
غضنوا أنفكم؛ ارفعوا حواجبكم» ابتسمواء اشمروا بالتثاؤب والشهية. استدعوا الضحك 
و البكاء؛ الفظوا فكرياً الصوت العالي (إي ي ي.....) في حدود القصبة الأنفية, وتخيلوا أن 
وجهكم أضيء بشعاع قوي من الشمس. ستشعرون بقوة هائلة تأتيكم وشعور رقيق؛ وستمتلئون 
بنقة كبيرة بأنفسكم. حاولوا الاحتفاظ لأطول فترة ممكنة بهذه الحالة العاطفية العالية, 
وثبتوها بالتمارين الرياضية العادية كالركض والتمارين الرياضية. 
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إن مغزى الحياة هو العيش من أجل أحد ما. 

إننا نماني بسبب نقص النشاط (الشحنة), من رأفتنا بحالنا وتدلیلنا لذاتناء من 
حذرنا الشدید وخوفنا من الخسارة قي أي شيء. 

إن أسلوب الحياة ليس مفهوماً يومياً أو حياتياً إنما هو نمط الحياة. 
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ملحن ۷۱ - 


ندع ول لا ستهمام فسي عام بعادي 

لقد كتب هيرودوت المؤرخ اليوناني القديم (حوالي 1۲۵-1۸۶ ق. م.) أن أولى 
الحمامات البخارية ظهرت عند مختلف الشعوب في وقت واحد تقريباًء وكانوا إما 
يستخدمون برك المياه الطبيعية ذات الينابيع الحارة, أو يبنون حجرات الحمام شديدة 
الحرارة وفيها هواء ساخن جاف أو رطب. 

كان الرأي السائد منذ القدم أن المياه تمتلك قوة وافية وشافية. وکان. كثير من 
الأنهار تعتبر مقدسة, والاستحمام فيها تطهیراً للنفس وطرداً للقوى الشريرة من جسم 
المريض. إن الحمامات البخارية وسيلة قديمة للعلاج وهي مرتبطة مع إيمان الإنسان 
القديم بقوى الطبيعة الخارقة. 


لقد قام هيبوقراط (حوالي 570-47١‏ ق. م.) الطبيب اليوناني العبقري: العالم 
المادي ومصلح الطب اليوناني -الروماني: بدراسة تأثيرات حمامات البخار على جسم 
الإنسانء وقد كان هيبوقراط أحد أول الأطباء الساعين إلى علاج المريض وليس 
المرض. لقد كان يقول أن الشفاء مرتبط بالدرجة الأولى مع القوى الحيوية للجسم. 
والتي يتوجب استخراجها من الطبيعة, وكان يعتبر زيارة الحمامات البخارية أحد آقوی 
الوسائل العلاجية وكان غالباً يصفها للمرضى بدلا من الأدوية. 

إن الحمام البخاري الروسي هو ظاهرة أصيلةء وكم من الرحالة زاروا روسيا 
تفنوا بالعادة الرائعة عند الروس ضي استحمامهم في الحمامات البخارية. 


ويتناقش اللفویون حول أصل كلمة (بانيا: أي الحمام البخاري الروسي) إذا ما 
ظهرت من المعنى اليوناني «طرد الألم والحزن»؛ وبإمكان أي واحد منا أن يتأكد من 
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ذلك, إذ یکفیه أن يزور حماماً بخارياً روسياً جيداً حتی يقتنع بزوال الألم والحزن معا 


كان هیبوفراط یقول: 
«إن الحمامات الدافئة تشضي من كثير من الأمراض» ضي حين تعجز كل الأدوية 
الباقية عن تحقيق الشفاء». 


وقد وصلنا قول القيصر بطرس الأعظم» الذي كان نصيرا كبيرأ للحمام 
البخاري الروسيء إذ قال لأطبائه الذين كانوا منشغلین بالبحث عن الإكسير الحياتي: 
إن الإكسير جید. لكن الحمام البخاري أفضل». 

لقد قام عضو المجمع العلسي ي. ر. تارخانوف والعالم ف. أ. ماناسيين وعدد 
كبير من تلاميذهما بدراسة تأثير حمام البخار على دوران الدم والقوة العضلية 
والرئتين والأيض وحدة الرؤية. 

الجلد هو حامي جسمنا؛ ويتمرض الجبد في الحمام البخاري لختلف 
التأثیرات. كالحرارة الشديدة وتبدلاتها والترطيب بالماء والجلد بالمكنسة والدلك بالليفة 
اللبية. حيث يحمر الجلد ویمتلی بالدم ويرسل التنبيهات العصبية إلى المركز العصبي, 
وينظم حرارة الجسم؛ ويفرز عبر المسامات العرق؛ ويمرر المواد المفيدة إلى الجسم 
ويتخلص من الواد الضارة, كما يتحرر الجلد بتأثير البخار من الخلايا المتقشرة ويصبح 
أملسا. إن حمام البخار مفيد بصورة خاصة بعد فقدان الوزن الفاجی وبعد الحمل, إذ 
تتوسع مسامات الجلد بتأثير الهواء السساخن, والضرب بالمكنسة وتضيق السامات 
بتأثير الماء البارد بصورة مفاجئة فتحدث رياضة فعالة للجلد والأومية؛ فتستوي ثنايا 
جلدنا الواقي الذابل التمب» ویکتسب توتره من جديد ويزداد شباباً. وبنأثیر حرارة 
الحمام البخاري يحدث تنشيط كبير لعمليات جريان الدم؛ حيث ينقبض القلب أكثر 
ويتسارع تيار الدم؛ كما يتفير ضفط الدم: ويؤثر حمام البخار على مرضى اضطراب 
ضغط الدم بصورة منتظمة عادة. أما أصحاب الضغط المنخفض فيلاحظ ارتفاعه 
بصورة واضحة. وتفيد الإجراءات المتباينة بصورة خاصة في هذه الظروف. وكقاعدة 
فإن الأشخاص الذين يعانون من فرط ضغط الدم في مراحله الأولية يتحملون حمام 
البخار بصورة جيدة. لكن يجب الأخذ بعين الاعتبار أن الرطوبة العالية في حمامات 
البخار تخلق حملا إضافياً على جهاز القلب الوعائيء حيث یصمب إفراز العرق في 
درجة الرطوبة المالية» وتتم عمليات تنظيم الحرارة بصعوبة بالغة. 

دلت الأبحاث أن الحمام البخاري يؤثر تأثيراً إيجابياً على جهاز القلب الوعائي 
عند الأشخاص الأصحاء. 


- ۳۸۵ - 


إن الحمام البخاري وسيلة لا تموض لخفض التوتر العصبي. حیث إن فمل 
الاستحمام بحد ذاته پلهي الانسان عن الافکار :الزعجة وعن الهموم السخيفة. آما 
التأثیر االوظيفت لحمام البخار على الجهاز العصبيء فان العواطف الإيجابية بعد زيارة 
الحمام تسمح بأن نتعامل بصورة أبسط مع المشاكل التي أفرطنا في تصویر مأساویتها 
بسبب ذهب دماغنا. 

لكن أحياناً يحدث أن يؤثر الحمام البخاري على الجهاز العصبي تأثيراً منبهاً 
ويحدث ذلك في حال اضطراب آلية الاستحمام, ویمکن أن تظهر ردود الفعل غير 
الملائمة إذا كان الجسم غير جاهز لتقبل الحرارة العالية: وإذا طال التواجد داخل 
حجرة الحمام وإذا كان المساج مولاً وإذا كانت تبدلات الحرارة مفاجثة. 

ولكي نتجنب الأحاسيس المزعجة؛ يجب أن نستمع جيداً إلى جسمنا وألا نحاول 
إكراهه على نظام غريب عليه من المهم جدأ أن نحضر أنفسنا جيداً لتحمل أثقال 
الحمام وأن نتعرف جيداً على آلية الاستحمام. 


وبالطبع لا يجوز خرق نظام الاستحمام بتناول الكحول أو التدخين. إن بمض 
الذواقين لا يستطيعون الامتناع عن تناول طعام لذیذ" بعد الاستحمام, لكن يجب التذكبر 

بضرورة عدم الافراط في تناول الطعام قبل وبعد الاستحمام. 

إن تأثير حمامات البخار على وظائف أجهزة التنفس هائل وايجابي. حيث ما إن 
ندخل الحمام حتى تتعرض الأغشية المخاطية في المجاري التنفسية لإثارة حرارية 
فعالة. وعند تنشقنا للهواء الساخن تظهر إثارة حرارية. تلامس قبل كل شيء الأغشية 
المخاطية في القسم العلوي وفوق السنوخ. وخاصة في الطرق التتفسية العلياء ویحدث 
ارتفاع في تبادل الرطوبة. وفي هذا الوقت تعمل الرئتان كمكيف هواء نوعي. حيث 
تبرد الهواء الساخن الوارد على حساب تبخر الرطوبة من سطح السنوخ, وهي إحدى 
طرق انتقال الحرارة. 

لقد قام الأطباء بدراسة تأثيرات حمام البخار على الجسم وتوصلوا إلى نتيجة 
أن الهواء الساخن والماء وخاصة الضرب بالكنسة. تعتبر منبهات فمالة قادرة على إعادة 
القدرة العملية القصوى للعضلات الرهقة. ويزيد مفعول حمام البخار بشكل خاص إذا 
اضفنا إليه التدليك (المساج) الذي يجري عادة بعد زيارة حجرة الحمام الساخنة. علماً 
أنه يتوجب الاعتدال هنا أيضاًء حيث يزداد في الحمام الحجم اللحظي للتنفس 
واستهلاك الأنسجة للأكسجين. 

يؤثر حمام البخار تأثیراً إيجابياً على عملية التبادل الفازي والأيض العدني 
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والأیض البروتيني. حيث يزيد طرح البولة وحمض البول من الجسم. وکل ذلك يؤثر 
تأثیراً إيجابياً على وظائف الأعضاء الداخلية والنشاط الحيوي للجسم. من المعروف أن 
الأحمال الطبيمية تؤدي إلى تشکل حامض اللكتيك (اللبنيك) في العضلات. والذي 
يخلق الشعور بالتعب, وقد تم الإفرار بأن حمام البخار يسرع إخراج حامض اللبنيك من 
الجسم. ولهذا يساهم الحمام غير المطول في تحمل الأحمال الجديدة بصورة 
اقتصادية أكثر. 


وبتأثير الحر في الحمام البخاري تتشكل في الجلد مواد قيمة من الأيض 
البروتيني والتي توزع تيار الدم إلى الجسم كله. وتحدث تعبئة المكنيات الدفاعية 
التأقلمية في الجسم والتي تؤدي إلى تنظيم الوظائف, كل ذلك يسمح باستخدام 
الحمام كوسيلة وقائية مقوية للجسم. 


ال 


4 


إن حجم الجلد كبير حيث يشكل وسطیاً ۲۰ / من حجم الجسم العام؛ وقد وجد 
العلماء أن الجلد يتميز بنشاط رائع ومتنوع: وأنه لا تقل أهميته عن أي عضو آخر. إن 
الجلد له سبع طبقات كبناء عديد الطبقات. يتوزع فيه عدد هائل من العناصر الختلفة: 
الخلاياء العضلات الملساء. الخضاب. الفدد الدهنية والعرقية ومختلف الستقبلات 
والأوعية اللمفاوية والناقلة للدم وغیرها . بمساعدة الجلد يحمي الجسم نفسه من 
التأثیرات الخارجیة: الآلية والطبيعية والكيمائية والجرئومية. ونتم داخل الجلد أعقد 
التفاعلات. التي تکمل أو تنسخ عمل بعض الاعضاء الداخلية. 

إن الجلد بکامل ساحته التي تساوي ۲,۵م " بقدر نظافته وسلامته پساهم في 
التتفس وانتاج الانزیمات والوسائط وتتقية الجسم من الخبائث الضارة والماء الزائد. 
وهکذا یتضح أن الجلد يعمل کمساعد للرئتین والقلب والکبد والکلیتین. 

في الشروط العادية يفزز الجلد پومياً 70۰ رطوبة وحوالي ۱۰غ ثاني أكسيد 
الکریون؛ وبصورة قصوی یستطیع الجلد خلال ساعة إفراز من ۵-۱, التر عرق مما 
یعادل (عادة ۸۷۰۰-۲۵۰۰ كيلو جول من الحرارة, إن العمل الهائل للجهاز الفدي للجلد 
أثناء عملية الإفراز الغزیر للعرق نافع جداً . 

إن الجلد يقوم بدور حوش دموي نوعي: حيث بإمكان الأوعية الجلدية الموسعة 
في شروط معينة أن تضم أكثر من ١‏ لتر من الدم وتنقل (۵ لتر من الدم). 

إن الجلد باعتباره غدة إفراز داخلي وخارجي هامة جدأء فإنه يرتبط ارتباطاً 
وثيقاً مع جميع الأعضاء الداخلية والنسيج الضام والفدة النخامية والكظر وغيرها من 
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الفدد الصماء. إن الجلد یفرز الدفه والشوارد الختلفة. ومستخلصات الجلد یمکن أن 
توثر کوسائل منبهة (حاثة) مقلصة وعائية ومطهرة. 

إن العالم س. شمیتس یعلن الجلد کاکپر غدة صماء. 

إن الجلد هو جهاز حساس معقد عند الانسان؛ حيث تم (حصاء عدد 
الستقبلات فوق اسم من الجلد: ۲ نقطة استقبال حرارية؛ ۱۲ نقطة استقبال 
للبرودة, وه۲ نقطة استقبال لمسيةء و۱۵۰ نقطة استقبال مؤلمة. ومنذ القدم كان الناس 
یقولون إن الجلد يؤشر على ظهور اضطرابات في الجسم. في بعض الحالات تظهر 
التتبیهات في وقت واحد مع الرض. وفي حالات آخری تسبق المرض. تنبع الاشارات 
من الجلد الذي لم یتفیر بصريأ وكذلك عن الجلد الفطی بالبقع أو الحویصلات أو 
القشور أو غير ذلك. 

كما تحدثوا وفتها عن أن الجلد الحي ککائن موحد يستخدم أجهزته الحساسة 
«نوافده وأبوابه» (العین الأذن, الأنف, الفم) لأجل التفاعل اللا منقطع بين الأعضاء 
الداخلية والوسط المحيط. إن هذه التصورات تكمن في أحد التنبؤات الهائلة لأجدادنا 
القدامی, والذين تحدثوا قبل ۲۰ فرناً سبق أبحاث العالم الفيزيائي ش. بيل؛ عن وجود 
الملاقات الانمكاسية الحلقية (المستقيمة والعكسية). 

إن أعظم الأطباء القدامى من أمثال: هيبوقراط وبیلوبس وهالن وسامونيك وابن 
سينا وغيرهم» أعطوا أهمية كبيرة للاشارات الجلدية؛ وقد حاولوا احیاناً وبنجاح كبير 
علاج أمراض الأعضاء الداخلية عبر الجلد. 

إن نقاط التأثير تتوزع على كل سطح الجلد» لكن كثافتها الكبرى تأتي في 
الرأس والوجه, حيث تحتل ۱۱۶ نقطة في هذه النواحي أهمية كبيرة. 

إن كل منطقة من الجلد ترتبط ارتباطاً وثيقأ بمنطقة معينة من الدماغ والعضو 
الداخلي والمجموع العظمي العضلي. 

لقد حدد العلماء منذ عشرين سنة مضت أن مراكز تنظيم نشاط القلب الوعائي 
لا توجد في النخاع المستطيل كما ظن سابقاً إنما في القسم الرقبي من النخاع 
الشوکي. 

إن الجلد مزود بفزارة بالأوعية الناقلة للدم والعناصر الحساسة, التي تصل 
محيطية جسمنا مع الراکز العصبية, وقد سبب هذا الواقع أن شبه الکثیر من الباحتین 
الجلد على أنه دماغ محيطي هائل, يتقبل ویعالج العلومات حول آمور كثيرة جارية في 
الداخل والخارج. 
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بتاریخ ۱۱ آب عام ۱۹۸۸ سجلت اللجنة الدولية الختصة بالاختراعات 
والاکتشافات اکتشاف الأستاذ الجامعي في العلوم الطبية ب. سلینکو في معهد علم 
وظائف الأعضاء الدعو باسم ۰۱۰1 بوغومولتس. 

لقد كان الاعتبار السائد دائماً أن الغطاء الجلدي لا ينفذه الماء وکان الافتراض 
السائد أن القنوات المفرزة للعرق تعمل بجهة واحدة فقط أي أن نفوذها من الداخل 
فقط ولیس العکس, لقد نجح :مایا من مدينة کییف أن يبين أنه خلال دقائق معدودة 
بعد انتهاء إفراز المرق تبقی هذه القنوات مفتوحة. ولا تكتفي بأن تکون نفوذة من 
الخارج إنما تمتص بنشاط جمیع الحالیل من الخارج, وبعد شوان معدودة ترد هذه 
الحالیل عبر جدران القنوات إلى داخل الجلد ثم إلى الدم واللیمفا. 

وهناك :دلالتان لهذا الاکتشاف, فأولاً علینا أن نفهم ونتدکر أن جلد الانسان 
خلال عدة دقائق بعد إفراز العرق یمثل بنفسه جرحاً مفتوحا؛ لهذا من الخطر أن يرمي 
الانسان نفسه بعد خروجه من حجرة الحمام الساخن إلى السبح العام (فالأفضل أن 
یقف تحت دوش بارد). كذلك من الخطر في يوم حار بعد التعرق الذهاب إلى بركة 
مياه عامة يمكن أن تحتوي على مواد سامة وملوثات بيئية. هذه المعلومات مفيدة لمن 
يقضي عطلته الصيفية قرب الخلجان أو البحيرات أو الأنهار الملوثةء وكذلك للذين 
يقضون عملهم في يوم حار تحت أشجار تم رشها سابقاً بسموم كيماوية. 

وثانياً يمكن استخدام نفوذية الجلد لادخال مجموعة كبيرة من الوسائل 
العلاجية المفيدة فمثلاً إذا وضعنا على الجلد بعد جلسة الساونا مسحوقاً من الأملاح 
العدنية. فستكون الفائدة أكبر بكثير مما هي عليه بعد حمام مالح. إن الطرق العلاجية 
المبنية على أسس الاكتشافات محفوظة في شهادات المؤلفين. 
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- لقاءات مع دیریابین في الصحافة المحلية: 
مجلة «الحياة الريفية» (15417/1/14) الصيدلية العشبية. 
مجلة «سوتسيالنا إندوستريا» (١؟7/7١/149417).‏ الأعشاب الشافية. 
مجلة «برافدا» (۱۹۸۸/۱/۹). 
مجلة «لینینسکویا زنامپا» (۱۹۸۹/۱/۱۳) غذاء بدون کیماویات؟ 
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الففرین 


مؤسص النظام فيتالي فاسيليفيتش كارافايف ................. ۱! 
a 1110-6‏ 
ا ی 
ال ممع ی وو وعم ومو VO‏ 
بدو ن عقائد جامدة وعبارات مبتذلة............. ی Vocals‏ 
دماؤنا هي الا شم Ra e‏ 76 ۳ 
العلاج بالأعشاب الطبية الطبيعة كلها يجب أن تصبح صیدلیة n‏ 
التغدية ........ و i‏ ا ا ی ی ااي O‏ 
بعض وصفات معالجة المواد الغذاثية وتحضير الطعام...... 000 
وصفات تحضیر الاطباق الكذائية وفق ظريقة كار افیف مضه Fee‏ 
تمارين التتقسن :۰۰۰۰۰۰۰۰۰۱۰۰۰۰۰۰ و یوج 00000 EVs‏ 
الثقافة النفسية .......... ه 7 111110 HS‏ 
|ظهار القدرات الخلاقة .يدوم مهمومه مدو وآ 
تنظيم المعال التقاسي اطق Oss‏ 
النصائح العامة في الوقاية والتصحاح r.‏ ۱۹۳ 


بعض التطورات النظرية حول النشاط الحيوي للجسم Woe‏ 


كل شيء عن الفیفاتون ۵ ۵ ۵ ۱۵ ۵ ۱۵ و ۰۱۵۵ ۵۰۱۰۰0۱۱ ۰۱۰ 9۱ ۰ 0۵۱۰ ۵ ۵ ۰۰۰۱90۱۱۵۵ ۱۸۷ 


الرسائل والوثائق والنتائج 264996686849826 ۰۰ ۰۰۰ ۰( ۰ ۰ ۰ ۰ +۰4۰ ۵۰ وه و و وه ۵ و و و و هه ۳۷ 


شهادة حول مستجحضر افيف sates‏ ۳۳۷ 
بدلا من الخانمة ال و و هو و ۵۰ هه ۰ 9۶۴۹ ۰( ۰ 4۵و و ۳۳۳ 
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حافظوا على ۲٤١ CEE‏ 
حيوا الأعشاب الشافية هو سا همع دما هس او وم ف سک وم ماد اوه ۵ ۲۶ 


البعض من شهادات 3307001071000 ۱ ۳۵ 
مقتطفات من Snes erer Js‏ لكف 


عدة شهادات من السپرة الرضنية TVs‏ 
مخ ا دو وی ٩‏ ۱۲۷ 
لفق دورو بعاد اد مل اا الل سا امو اح اع ا موی ۱۱۲ 
ك EES e Ê‏ ببب0010 000 
مادا تاک ترات وئقرa SS‏ مااع عاد ةوفه وه اله عه ف نطول عط سوعط 1 وو1 ۴۱ 
E ST‏ 
تأثير البستيسيدات على عضو الرؤية (وخاصة على قفر العين Ween‏ 


؟ مس 
شخ ۱ دب و ۰ ۲ 


" 
ملحق ؟ ١‏ 00نم 
املحق . ۱۳ ۳۵۷ 

0 ۰ 4 و ۱ ۱ ۵ ۱0۱۰۱۰۱۰۰۵ ۰ #485886 ۵ ۰ ۰ ۵ ۱ ۱ 04 4 ۴ 9 ۱ و ووو ۲ ۵ 0 6 ۰ 0 ۰ ۰ ۶ 6 6 5 6 0 6 4 ۵ 6 4 ۵ ف 25 ج :۰ ۵ ۰ ۵ 5۱ 
0 ©» ۵۵۰۱4۰۰۵۵ ۰ 1 ۰ ۰۱ ۵1 5 ۸ ۱ 5 ۰ 0 ۱ 4 ۰ ۰ ۸ 6 0 ۰ ۳ ۵ 9 ۵ ۰ ۵ 0 4 0 ۰ ۲0۰ 4 4 4 4 ۵ 4 ۰ ووه ۵ هه و ده ۵ و هه ود ووو ؤووة؟* 

ق رقم . ۱۵ ۳۹۳ 
رقم - كت ان هن و ده و و و و و و هو ۱و ون و 0۰۱و نو ان ۱و وه 

ق ۱۱۰ ۳۹ 
3 هد و او نون ۵ و دنه و اد ۱۵ ۵۰۰000۱۰۰06۱ و دا دنو و و و و 

ق . ۱۷ ۳۷ 
۰ © اه هو ۱و و و و ۰۱۰0۱۱۱ ۱0۱۱ 0۱۱6۱۹۹4۹۱۹۵۱۹۵۵ م و و و و 

0 
ملحق XK.‏ 0 9 ااا 
ق ۰ ۱٩‏ ۳۷۸ 

۰ © و۱۱ هن ا م نو موه 
ملحق .۲۰ ۳۸۰ 
. ا« 96649422894884 م ام وود وو و و دنه 
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منشومرات دام علاء الدين ف ال الصحة 


+ التدخين والشباب 
ee‏ اق افر تن 
+ التغذية أساس الصحة 


+ الطب الشعبي ومجالاته 


موس سرادمو اون میزمونت 
+ الطریق إلى الصحة 


2 
في 


العلاح بالليمون 
تا ای ونان قياء, کدرا شيوفا 
+ الفوة العصبية 


+ انتصار الارادة على السرطان 


+ دلبل مریض آلسکر 


ee‏ يوري راما نوفسکي 
+ عالج نفسك ذانیاً 

A‏ ,۰ نادیجدا سيميونوفا 
+ علاج الأمراض الجلدية بالأعشاب 
ante‏ ی ووو SNS‏ 
+ فواند عصبر الخضار والفواكه 


ل ل لل ل 1 زورمان وکر 
+ كيف نقوي بصرك 
.ي دافيدينكا 


امس علا ع إسانية واحتماعية. 


فييهذا الکتاب يركز الولف على طرق 
التغذية الصحيحة الى تساهم في استمرار مرح 


لتغذية. ویقدم جداول ویانات واضحة 


عملية النتائج الإيجابية الى : 
نتيجة اتباعه الطرق السليمة الي بقدمها على 


